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7 
تقديم 


لقد حظي محال البحث ف الاضطرابات التالية للصدمات باهتماع 
العديد من الباحثين» وقد اقتصرت الدراسات الي أحريت للتعامل مع 
الآثار الناجممة عن العدوان العراقي الآثم على دولة الكويت على درااسسة 
الآثار النفسية والبيئية فحسبء ولما كانت الاضطرابات التالية للصدمات 
عفهومها الغامل عكن أن تكرن هيبا لكين ين الأمراضن الاعساف عه 
والانحرافات النفسية والسلوكية» كما أنها لطبيعتها الانتشارية تش كل 
بعدا قابلا للدراسة والمتابعة. 

وقد اتسمت هذه الدراسة بأهمية خاصة من خلال ماتناولته من 
أمور وقضاياء لتكون ذات فائدة للمعالجين النفسيين أو العاملين في مجلل 
الطب النفسي أو الإرشاد النفسي أو في مجالات الخندمة الاجتماعية؛ 
فضلا عن أفا تفتح الباب أمام الدارسين والباحثين في مجال علم النفس 
والإرشاد النفسي قاعدة خصبة للدراسة أو البحث أو إعداد البرامج 
التدريبية التطبيقية» ويرجع ذلك إلى أن هذه الدرااسة قد تناولت 


موضوع اضطرابات الصدمة من جوانب متعددة. 


لل اك 


فلم تقتصر الدراسة على التعامل مع اضطرابات ما بعد الصدمة 
على الجوانب النفسية أو الاجتماعية أو التربوية فحسب» بل تناولت 
الدراسة مدى انتشار الأحداث الصدمية ونوعيتهاء وتحديد أولوياها ف 
التأثير» والعوامل المتداخلة في تحديد مدى الأثر الاضطرابي للحدث 
الصدمي وأفاط المشكلات النفسية والاجتماعية الي ترتبط بتلك 
الأحداث الصدمية؛ فضلا عن استراتيجيات الوقاية والتقدير والعلاج 
الممكنة أو المتاحة لرفع المعاناة الناتحة عن تلك الأحداث. 

ونخلص من مراجعة الدراسات السابقة إلى أن الباحثين على 
الساحة العربية وحهوا جل اهتمامهم لتعرف الآثار النفسية والاحتماعية 
للكوارث العامة» الي تمثلت في حروب داحلية أو كوارث بيئيةء 
وأشاروا ضمنا إلى أن حدة الأثر ارتبطت بنوعية الصدمة وبعض 
المتغيرات الشخصية الدعغرافية» ولكنهم لم يتعرضوا لمغمردات تدحل 
ضمن تعريف الصدمة باعتبارها حدثا يخرج عن نطاق الخبرة الاعتيادية 
للفرد؛ ثما يضيق دائرة التشخيص والعلاج» ومن ثم يقلل من فرص الإتماء 
الاجتماعي» ويبعدنا عن بعض المتغيرات الي تتداخل في تحديد العلاج 
لفئات متعددة في المجتمع؛ لذا فقد كان على الباحث أن يغوص في 


لي سا 


البحث يجوانب الصدمات وسمات الضحايا وأساليب التكييف 
وإمكانات استثمار جوانب الغنة....... ويترك الباب مفتوحا لأبماث 
كثيرة ذات معايير وأدوات مستخدمة دون إخلال بانمجهود السابق» 
والجديد في هذا الدراسة أنها بيانات امبريقية من إطار تجاريان حديد 
لواقع المواقف الصدمية من خلال ما أفرزته التوجهات الحديفة 
والتطورات في هذا اللجال على نحو يشير إلى أهمية التعامل مع 
الاضطرابات التالية للصدمة على أسس حقيقية» فضلا عن تقدمم 
الدراسة بعدا حديدا في دراسة الاضطرابات التالية للصدمة وهو ما يمكن 
أن يشكل نموذجا أساسيا للتعامل مع تلك الاضطرابات. 

ولاتقتصر الدراسة على إبراز الجوانب النظرية أو المعلومات 
الامبريقية» فقد انطوت الدراسة على جمع المعلومات عن مدى ااتشار 
الاضطرابات التالية للصدمات والمشكلات النفسية المتعلقة يما بين شريحة 
هامة من شرائح امجختمع الكويي خاصة في مرحلة ما بعد التحريرء 
واستخلاص وصف لشاعر هذه الاضطرابات في مجتمع مدن (لم يشارك 
أفراده في ساحة القتال أو المقاومة). 


0_0 


وإلقاء الضوء على جانب هام من الصدمات المباشرة وغير 
المباشرة التالية للكوارث المادية أو النفسية» سواء كانت من فعل البشر 
أو نوازل القدرء فضلا عن التعرف على علاقة هذه الاضطرابات يبعض 
المتغيرات الوصفية (الدعغرافية) من حيث وجودها أو حدة تأثرهاء وتمفل 
هذه المرامي خحطوة في طريق خطة طويلة الأمد متعددة الأبعاد» بعيمدة 
النظر» للقيام .كسح ميداني قومي» يشمل جميع أفراد امجتمع؛ وتمفل 
نتائجه قاعدة أساسية لاتخاذ قرارات الوقاية والعلاج والتنمية» ولإضافة 
البرامج المؤوسسة على تلك القرارات. 

وتشير الدراسة بوضوح إلى أهمية توجيه اهتمام من يعمل في بحال 
الاضطرابات التالية للصدمة على جميع المستويات (الوقاية» التحصين» 
التشخيصء العلاج)» أن يدرك طبيعة هذا "المرض"» وأسس التوصيف 
العلمية لسمات الأفراد "الضحايا" وخصائص الصدمات. 

وتخلص الدراسة إلى أهمية توفير بيانات وملاحظات وآراء تصف 
واقع الأحداث الصدمية ذات الطبيعة الانتشاريه (الوبائية) في الختمع 
الكوييَ من جوانب متعددة على نحو يساعد متخذي القرار على وضع 
صياغة أساسية ف إطار التنمية المستدامة والمنهج الكلي ؛ للتعامل مع 


ا سسب ب ل بلي 


الصدمات في إطار البعدين العلاحي والوقائي اللذين طرحتهما ه ه 
الدراسة. 

يجدر القول في ضوء ما توصلت إليه الدراسة من استنتاجات إن 
الاعتبارات الى تتصل بطبيعة الحدث الصدمي يجب ألا تكون العامل 
الوحيد في صناعة قرار المؤسسات التنموية أو العلاجية في رسم برابجهاء 
بل يتعين أن نأحذ في الحسبان الناحية التخطيطية والتنفيذدية وبعض 


الأمور الجوهرية الى أشارت إليها الدراسة. 


والله ولي التوفيق. 


قم شار صالح الرشيدي 


رئيس بحلس الأمناء 
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مقدمة 

تتميز الدراسات الايبدعولوجية الي تتناول مدى انتشار الظواهر 
المرضية في امجتمعات بأها ذات أهداف وصفية تحليلية» وبرغم أفالا 
تأحذ الطابع المسجي إلا أنه من الممكن تقدير نسبة انتشار تلك الظواهي 
في مجموعات بعينها أو في المجتمع كله عامة» كما أنما تزودنا بأساس 
واقعي لعوامل المخاطرة في تلك الظواهر وغيرها من الأبعاد الإيتولوجحية 
الي نُسهم في إحراءات التشخيص والعلاج من حهة: والسياسات 
الوقائية من جحهة ارق 

انرون الامنظراباك النالله العدمةمرطرع منعا هده 
الجوانب والمستويات وجالاً مناسبا لذلك النوع من الدراسات» حيث 
تشكل هذه الاضطرابات مرضاً خبيثاً غائرا في النفس الإنسانية» يصعب 
على الأطباء اكتشافه؛ ورا لم يجد للحاكورة السموة نيل الدرقية 
كما أنه مقاوم للبرء في حالة تمكنه من النفس. وتمفل الدراسات 
الاييديمولوجية لتلك الأعراض (الاضطرابات التالية للصدمة) أساسا 
للاستدلال على مواقع المخاطر فيها وأبعاد التأثر المرمسة وفعاليتها في 


ااا 


تدمير الشخصية على المستويين النفسي والبدن» إذ تعد خط الدفاع 
الأول وقوته في استعادة التوازن» فإذا كانت الصدمات تعزز شكلا من 
أشكال النوف والإحساس بالضياع واحتلال التفكير وفقدان التركيز 
ونشويش الذاكرة وعدم القدرة على إصدار الأحكام أو التعرف» فإن 
هذه الأحاسيس الوقتية قد تفقد حدقا الظاهرة» وتتغلغفل في النفس 
الإنسانية حدثة شرحا عميقا فيها» يجحمسع بين الإحساس المرضي 
بالاعتمادية على الآخرين وفقدان الثقة في امخيط الاحتماعي والمادي. 
وتظل ذكرى الحادث الصدمي تجمعا للأحاسيس المرضية تلك» وما يتبع 
ذلك من تدمير البنية التحتية لعقل الفرد ونشضشوء عصاب الصدمة 
:105 2811102 ,(1976 ,21050112). ولذا ماج الفرد إلى شكل من 
أشكال التنقيب في الذاكرة وإخراج تلك الأحداث أو الذكريات من 
أحل التحكم في محفزاتها التدميرية» خطوة أولى للعلاج. 
وتأتي هذه الدراسة وفق خلفية عملية لطرح الحوادث الضاغطة 
المؤدية إلى الإحساس باضطراب ما بعد الصدمة بوصفها ذات علاقة 
الجامية يعمارسات الصحة النفسية وفنيات العلاج النفسي. إن الاهتمام 
الأنباء اليومية وبالأخبار العادية يكش ف لنا أن الجريمة العنيفة 


5 ل 1 


والكوارث والحوادث الجسيمة والحروب وغيرها من الأحداث الضاغطة 
تحدث يوميا وتترك أثارا عميقة على الأفراد والأسر والمجتمعات. وتشير 
نتائج الدراسات حول اضطرابات ما بعد الصدمة إلى أن الأحداث تزيد 
من مخاطر الإصابة بالاضطرابات النفسية» كما تشير النتائج ذاقا إلى أنه 
من الممكن الإقلال من هذا التأثير أو الحد من انتشاره من خلال طرح 
البرامج الوقائية القائمة على التقييم الواقعي واستراتيجيات العلاج 
المناسبة. 

إن تنمية الكفاءات في علاج اضطرابات ما بعد الصدمة تعتمد 
أساسا على سد الفغغرات القائمة في برامج التدريب وتكوين 
الاختصاصين» وتشير مراجعة تراث البحث في هذا المجال -في دولة 
الكويت -خاصة- إلى أن برامج التدريب المتقدمة الي اضطالعت بما 
الموسسات المعنية لم تتطرق إلى مقدار شيوع الأحداث الضاغطة أو تأثيو 
تلك الأحداث في عمليات التوافق النفسى والاحتماعي» فمعظم 
الدراسات المؤسسة لتلك البرامج قصرت تعاملها على اضطرابات ما بعد 
الصدمة الخاصة بأحداث العدوان العراقي على دولة الكويت وما 
صاحبها من آثار تدميرية على النفس والممتلكات والبيئة» ول تتطرق إلى 


الك 


ً 
بخذا رق ماخر في حياة الأفراد تتباين في تأثيرها فيهم» مع عدم 
الإخلال بفرضية أن عمق هذا التأثير يرتبط بتأثير صدمة العدوان 
العراقي. 
تتناول هذه الدراسة أربعة جحوانب رئيسية: 
.١‏ مقدار انتشار الأحداث الصدمية ونوعيتهاء وتحديد 
أولوياتما في التأثير. 
؟. العوامل المتداحلة في تحديد مدى الأثر الاضطرابي للحدث 
الصدمي. 
. أنغاط المشكلات النفسية والاجتماعية المرتبطة بتلك 
الأحداث الصدلمية. 
4. استراتيجيات الوقاية والتقدير والعلاج الممكنة أو المتاحة 
لرفع اللعاناة الناتجة عن تلك الأحداث. 
وتتسم هذه الدراسة بأهمية خاصة من خلال ما تتناوله» لتكون 
ذات فائدة للمعالحين النفسيين والعاملين في بحالات الخدمة الاختماعية 
والطب النفسي والإرشاد النفسي؛ كما أنها تفتح أمام الدارسين في مجلل 


و0009 8358© 


© 
كا 
الجالين. 


11 
الأبعاد النظرية والامبريقية 


أولا: البعد النظري 

تعد اضطرابات الضغوط التالية للصدمة (مرضا) خبيثا غادراء لم 
يكن في نطاق معرفة الأطباء أو علماء النفس أو الأطباء النفسيين» 
ويرى جيمس تيتشنر (1986 .114086265) أن هذا المرض الخبيث الغادر 
يؤدي إلى عجر تمتد آثاره انتشارا وعمما ما يجعله صعب المعالجة» وتبداً 
زملة الأعراض عندما يصادف الفرد تهديدا بالموت أو بتدمير أي من 
أعضاء جسده أو الإذلال أو الاستغلال بصورة تؤدي إلى فقدانه كيانه. 
وهذه الأعراض قد تدوم لدقائق أو ساعات أو أيام» وتتسم بالاحمساس 
بفقد شيء ماء وهذا الشيء قد يكون صديقا أو من ذوي القربء أو 
شيئا نملكه أو وظيفة نشغلهاء أو تقديرا لذاتناء أو منهجا اقتهجناه في 
مسار حياتنا أو علاقاتنا بالآخرين» ومتزج هذا الإحمساس بالخوف 
والأسى عند تذكر الموقف أو الحدث. 

ويرى علماء النفس الدارسون لأثر الأحداث الضاغطة أو 
الصدمية على الإنسان أن الفرد في البداية يعاني من صدمة الفحجاءة ثم 


ل يبيد ا 


يتتابه إحساس بالخوف» وتتملكه أحاسيس الفقد حي يصعب عليه 
بياهاء يليها تشتت التفكير» وعجز في الذاكرة» وعام القدرة على 
التركيز أو إصدار الأحكام» وتداخل في تنظيم المشاعر» تأنٍ بعدها 
مرحلة تغير في الاتحاهات نحو العلاقات الإنسانية» يعميزها تدهور التقئة 
بالآخرين» وتناوب مشاعر الاعتمادية غير الواقعية» ورغبة مرضية في 
الحصول على المساعدة من الآخخرين» وعثل هذا الإحساس التحولي في 
الثقة في العلاقات القسوة المفاجئة للخبرة الصدمية أو النازلة الى أللت 
بالفرد فأحدثت شرعا رئيسيا في رؤيته للعالم وتحولا من الثقة إلى الشك 
والريبة» (1986:6 «#عمعناه)11). 

وفي حين يرى عدد من المهتمين بدراسة الحوادث الصدمية 
وآثارها أن تلك الحوادث لا تختلف فيما بينهاء وأن الكارثة مهما 
تعددت أشكاها فلا تعرف إلا من آثارهاء يرى عدد آحر أن التمييز بين 
الكوارث أو اعتبارات الاحتلاف والائتلاف بين الأحداث الصدمية تفشك 
مشكلة بحثية» فمن غير المعقول أن ننظر إلى الزلزال أو الفيضانات أو 
الحرائق أو الحرب باعتبارها متماثلة أو من جنس واحطاء» 


(21.,1993:127 66 تسناة8). وبرغم ذلك التباين في وحهات النظر 


لاسو 


طرحت تصنيفات وأنساق للتمييز بين الأحداث الصدمية أو الكوارث» 
اعتمدت على مصدر الحدث (الإنسان» الطبيعة) أو مدة الحدث 
(فجائي» قصيرء أو ممتد) أو موقع التأثير (الذات؛ الممتلكاتء الغير)» 
(1261,1986,17/11503,1989م3). ولكن الدراسات الى تناولت مثل هذه 
التصنيفات أشارت إلى صعوبة تحديد مواصفات كل قسم منهاء نما 
يجعل المقارنة بينها دون مستوى المصداقية العلمية» ناهيك عن تعدد 
الأدوات في تلك الدراسات» واستخدام الباحثين تصميمات بحثية 
مختلفة» (28,1986ةطتتطء26]25زه:8). كما أن مفهوم العزو 100 لماج 
أو تحديد الأثر وإرجاعه إلى الحادثة الصدمية رعا يكون مشكلة في حد 
ذاته» باعتبار أنه ليس لدينا تقييم مسبق عن الحالة الى ندرسها من جهة» 
كما أنه من الصعب فصل الأثر التراكمي لأحداث سابقة أو تقدير الأثي 
التعجيلي للحادثة المعنية. 

كما أن قياس الاضطرابات المصاحبة للضغوط الموالية والتالية 
للصدمة شهد تفرعات كثيرة» فقد حاول الكثيرون استخدام اللقاييس 
السيكومترية المشتقة من قوائم اختبارات الشخصية لقياس الأعراض 
النفسية المتوقعة مثل القلق والاكتئاب» في حين لحأ بعضهم إلى إحراءات 
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تشخيصية تمثلت في المقابلات الكلينيكية» واآتهه آخحرون إلى قياس 
الأبعاد الاجتماعية والأسرية» ووجد آخرون ضالت هم في مقابيس 
السلوك وأبعاده المعرفية ورعا التحصيلية المدرسية» واستخدم اختصاصيو 
الصحة العامة مقابيس فسيولوجية مختلفة ومتعددة. وبغض النظلر عن 
الفروق الفردية وحدقا فد أشارت الدراسات المختلفة إلى تمتع تنك 
المقابيس بدرحات عالية من الصدق والثبات جعل لها قدما راس خنة في 
أبحاث الصدمات واعتبارات الصحة النفسية التالية لحاء ولكنها لا تدفع 
الدارسين إلى الاقتصار عليهاء أو تمنعهم من استخدام غيرهاء تما يؤسس 
على فكر نظري أو اعتبارات بحثية مناسبة؛ (21.,1993:129 ]6 تهلاة8). 
وقد طرح الدارسون في بحال الاضطرابات التالية للصدمة نماذج 
عدة لتفسير تكون الاضطرابات وأبعادها النفسية الدى (الضحية)» 
وتعتمد هذه النماذج على خلفياقم النظرية. ففي إطار المدارس النفسية؛ 
وحد أتباع المدرسة السلوكية في مبادئ التعلم الإشراطي أساسا معقولا 
لتفسير تكون تلك الاضطرابات» حيث أشارت دراسسساسات 


لل سين وكيا سس رك 
(51616,97 1ع تومي ؟؟ ركاه هملك 11,855ع0300 6 رع مع سات رع سدع 1) 
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اعتمادا على وجهة النظر الي طرحها مورر (6:,1960ه:80) إلى أن 
مشاعر الخوف المؤسسة للقلق والاضطراب النفسي للفرد تتكون لدى 
الأفراد ارتباطا بالحادث الصادم أو ذكراه الممستثارة» كما تكتسب 
الظروف المخحيطة بالحدث أو المودية إليه قوة استثارة القلق التاللي له» كما 
تكون لدى الفرد شكلا من أشكال الترقب المصحوب بسوء الفهم» نما 
دفع الباحثين إلى القول بأن النموذج القائم على نظريات التعلم يمدنا 
بتفسير مناسب في نطاق علم دراسة أسباب الأمراض لبعض أعراض 
الاضطرابات التالية للصدمة خاصة ما يتعلق بظلِهور أعراض معينة 
للاسئئارة السريعة وتحنب مثيرات التذكر للحدث؛ (248,1994م)» وإن 
كان هذا النموذج ذاته يظل قاصرا عن تفسير الاستعادة المتكررة 
لذكريات الأحداث الصعبة» وهو الأمر الذي تناوله غنم وذج المعاللجة 
المعرفية الذي يتخطى حدود الإش راط الكلاسيكي أو الإحرائي؛ 
(77061,1995زعكلت6603:61(0) ويقوم النموذج الأخير على اعتبارات 
أساسية أهمها وجود دوافع إنسانية لدى الفرد لفهم ما يدور حوله؛ أو 
إعطاء معن للخبرات ال حياتية الى يمر بما؛ أي أن صور الأحداث الي 
تواحه الفرد تظل في (ذاكرة نشطة) يحاول الفرد تحديد الأهمية النسبية 
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الخاصة بما وحجم التهديدات المتمثلة فيها تجاه أفاط التفكير المعقادة 
لديه» ما يؤدي به إلى حيارات منها تكوين دفاعات نفسية قادرة على 
التأقلم أو المواجهة» أو الإحساس بالعجز أو شلل التفكيرء أو تكون 
شبكة ذاكرة قائمة على الخوف اهاعم 'تمسعد لعكة سدع 3) 
وتحوي تلك الشبكة معلومات تتعلق بالاعتبارات المتعلقفة بالصدمة 
والاستجابات؛ (21..1998 :6 703)» حيث تمثل الصدمة تحولا مفاجئا عن 
المسار المألوف أو المعئ المعتاد للحادث» وعثل البقاء في دائرة اللحادث 
الصدمي من خلال التخيل أو التذكر -يقظة أو مناما- عجز الفرد عن 
استثارة نشاط تلك الشبكة: بها يسمح بإعادة البناء أو تعديل المصورة 
الذهنية لدى الفرد» كما حظي النموذج الذي طرحه علماء الطب 
النفسي البيولوجي من خلال محاريهم على الحيوانات بقدر مناسب من 
الاهتمام في تناول الجذور البيولوجية والمظاهر الحيوية للاضطرابات 
التالية للصدمة؛ (32,1993ه70861,1985:1؟): حيث اعتبرت تلك 
الاضطرابات استجابة وجدانية اشتراطية أفرزتكا التركييات العصبية 
داخل الدماغ نتيجة التعرض الطويل للتهديد الكامن في الموقف 


ب ا 


الصدمي» وتظهر على هيئة ارتفاع في ضغط الدم وإحمساس بالخدر 
وسهولة الاستثارة العصبية. 

ويلاحظ على النماذج السابقة تركيزها على المنطلق الأساسسى 
لتوجهاتها النظرية؛ فنجد أن أتباع المدرسة الس لوكية اعتمدوا على 
الاستجابات الاشتراطية المتمثلة في القلق ومظاهره؛ في حين يرى أتباع 
النظرية المعرفية أن المعاللحات المعرفية للمعلومات المخيطة بالصدمة أو 
المتعلقة ما والكائنة فيها تحدد شبكة المخاوف المؤسسة للتعامل مع 
الحادث أو صورته؛ أما أتباع النموذج البيولوجحي فيركزون على العوامك 
البيولوجية في مواجهة الحادث الصدمي» ويبين كل منهم استراتيجيات 
التدحل العلاجي أو الوقائي على العامل الرئيسي الوحيد الخاص بهء 
وشهدت بدايات هذا العقد ظهور توجهات تكاملية في طرح النموذج 
المفمسر لحدوث الاضطرابات التالية للصد ىع 
(1993,اقنتةتشناء2:11 مستق»!15 110 ,05340,:ز10) ويشير هذا النموذج إلى 
أن الاضطرابات التالية للصدمة قد تكون حادة ظاهرة أو مزمنة متكررة» 
وتنشأ تلك الاضطرابات رد فعل للتعرض للحدث مباشرة؛» أو ملاحظته 


وهو يحدثت (للآاخرين)» أو نحبرة معلمة بلا شهادة») والنقطة الهامة قي 
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ذلك هي لفت الانتباه إلى العوامل الوسيطة في تحديد حجم الصدمة. 
فقد أشار النموذج إلى وجود عوامل نفسية واجتماعية وبيولوجية تقوم 
بدور وسيط في تكون رد الفعل التأزمي وظهوره؛ أطلق عليها عوامل 
المخاطرة 826]055 عاوة: إذا أدت إلى ردود أفعال سلبية» أو عوامل المقاومة 
5 1651116206 في حالة قدرة الفر د على التجاوب مع الحدث وعدم 
اعتباره مصدر تمديد لكيان الفرد الجسدي أو الممرف أو الوجدان. 
ويؤكد نغموذج "فوي" [ع200 70:5 هذا على الاهتمام بدراسة تلك 
المتغيرات (العوامل) عند بناء برنامج وقائي أو برنامج علاحي 
للاضطرابات التالية للصدمة؛ ويتفق ذلك مع توجهات العاملين في المجحال 
من أن (التقدم المستقبلي في الاستيعاب المفاهيمي للاضطرابات التاليية 
للصدمة سوف يعتمد على النماذج الي تحاول استد حال الآليات النفسية 
والاجتماعية والبيولوجية)؛ (0961001:161906],1995:19ع716)) ويعتمد 
وزن هذا النموذج على الثقل الذي يعطيه لتلك الحوانب مجتمعة. 

وبناء على ما استعرض من تماذج نحد أن النموذج التكاملي 
[ع2200 ع هع 1216 يشكل أر ضية مناسبة لتحديد مفر دات تأسيسية 
لسياسات الوقاية والعلاج في مواجهة الأحداث الصدمية؛ ويتعين عليبا 


م م رةه 


دراسة المتغيرات الوسيطة قبل البدء في التعامل مع تلك الاضطرابات» 
كما يقودنا هذا النموذج إلى تعرف المتغيرات الوسيطة الكامنة في 
الحدث ذاته من حيث طبيعته والعوامل المسيبة له» ( كارئة طبيعية غغخير 
ذاتية القصدية أو اعتداء إنسائى مقصود أو شبه مقصود) ومن حيث أثيه 
على الفرد (خاص ومباشر أو عام وغير مباشر)» ثما يدفعنا إلى البحث 
عن نهاذج أكثر شمولا في دراسة سمات الحدث أو العوامل الكامنة فيه 
وتشكل حجم التأثير ووحهته. 

ومنذ ما يقرب من عقدين من الزمان» أصدرت رابطة الأطباء 
النفسيين الأمريكيين (4248) المقياس الإحصائي التشخيو 
للاضطرابات العقلية (111()828,1980 /6051). ورغم ما تلا ظلهور 
هذا المقياس من دراسات ظل تعريف المصطلح وطرائق قياس دلالته 
الإحرائية محل حدل ونقاش بين الدارسين والمعالجين» ويرجع أساس هذا 
الجدل إلى صعوبة تعريف العوامل الضاغطة» وعلاقتها بالظروف المهيقة 
والمعجلة بظهور الآثار» وإمكانية إرجاع هذه الآثار إلى حادثة محددة أو 
حوادث متفرقة» كما أن معظم الدراسات الي تناولت هذا الموضوع إن 
لم تكن كلها اتسمت بالمنحى الاسترجاعي» وكان الممستجيبون عن 
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أدواتها من مر على تعرضهم للحادث المفترض أوقاتا غير مخددة وصعب 
عليهم تحديد أي الجوانب -أثرت أو تأثرت- وحجحم هذ الأثرء 
واستوجب الأمر دائما القيام بدراسات طولية وكلينيكية متعددة للتحقق 
من عزو تلك الدلائل إلى الموقف الضاغط» كما أن معظم تلك 
الدراسات تركزت على كوارث محددة» أحذت طابعا علنيا إعلاميا 
أوحى بتأثيرها الضاغط مثل الحروب أو الحوادث الإرهابية» في حين لم 
تتعرض الدراسات عثل هذا الزحم لكوارث فردية أو نوازل» ربما تأحذ 
صفة الاعتياد اليومي مثل حوادث الطرق والاعتداءات الش خصية؛ في 
حين تشير نتائج الدراسات الي تناولت هذا الجانب المظلم 0-5 
الاضطرابات النفسية إلى وجود الاضطرابات التالية للصدمة بين ضحايا 
تلك الاعتداءات أو الحوادث وأا ذات آثار مدمرة وأبعاد متعددة) 
سواء على المسدى القريب أو المدى البع ست سكل؛ 


(08,1985ققتطهلي» ,ملالتتطذيهه117115). 

وقد أوردت شيرلي ميرقي (1986,لإنامن/ة) غموذحا مفاهيميا 
لدراسة الكوارث يشير إلى تداحل عوامل ذاتية وبيئية على المستويين 
الواقع والمتوقع» تحكم مسار العلاج أو الشفاء من الاضطرابات التالية 


ها وعثل ا محاور الثلاثة التالية الأبعاد المشكلة لاستراتيجيات التعامل مع 
الصدلمة: 
- سمات الضحية؛ (من مثل العمر الزمي» المس» مستوى 
التعليم) التعرض السابق). 
- تقييم الخسارة والتأزم النفسي» (الاضطرابات). 
- نوع الخسارة» (تمديد للحياة» فقدان لعزيز» خسارة مادية» 
بلا حسائر). 
وقد ظهرت أبعاد هذا النموذج في دراسات عديدة» وأضاف 
إليها الباحثون أبعادا أكثر تحديدا في دراسات الكوارث والاضطرابات 
النفسية الناجمة عنها. 
وتأسيسا على ماسبق يمكن اعتماد نموذج يجمع بين السمات 
المتعلقة بالأحداث الضاغطة والصدمات المسببة للاضطرابات النفسية 
عع اع مقط 81/8171 علأقصحةت 1 و صفات الفرد (الضحية) 
الشخصية وهنونموء تدده 2177107114 والمصادر المجتمعية الداعمة 
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لك 


لغ 


ان 


ترجة إجرائية للنموذج لاشتقاق متغبرات الدراسة التحليلية 


بناء على الطرح السابق وعلى مراحعة موضوع تأثير الكوارث في 
الضحايا من الناحية الوجدانية بحد أن هذا التأثير يتحدد في عوالى تخقتص 


بالضحية من جهة وبالكارثة من جهة ثانية» وقد أبرزت الدراسات الي 


تناولت هذا الموضوع نموذجا أكثر تحديدا يعتمد على أربعة أنواع من 


المتغيرات: 


.١ 


: 


. 


العوامل المهيئة أو المعجلة بحدوث التأزم كما تتمثل في: 
المصادر النفسية 


المصادر الاجتماعية؛ (31.,1987 )© مصقتلة)ذ؟). 


والتحليلات؛ (8010202,1986)) في حين لم تحظ المصادر الشخصية أو 


ال 0 


المتغيرات الذاتية الفر دية بالقدر نفسه من الاهتمام؛ (01055,19989)) 
ورغم أن الظروف الضاغطة يتأثر يما الأفراد عموما إلا أن تفاعل 
العوامل الشخخحصية مع العوامل البيئية الضاغطة يؤثر في درحة حدة هذه 
المعاناة» وتحدر الإشارة إلى أن المصادر الشخصية تختلف تحديدا عن 
العوامل المهيئة للإصابة بالتأزم النفسي أو الاضطرابات التالية للصدمة؛ 
على الرغم من احتمال تفاعلها واعتماديتها في التأثير» فعندما يختلف 
الأفراد في استجاباتم للصدمات بحسب أعمارهم أو جنسهم فإن ذلك 
يعن ارتباط تلك الأعمار أو ذلك الجنس عن غيرها بتهيؤ الفرد للاصابة 
بالاضطرابات؛ وسنتناول فيما يلي المتغيرات الرئيسية الي ستدخل 
تحديدا في الدراسة الحالية دون طرح فرضية القصر عليها. 


العمر الرمني: 


تشير نتائج الدراسات الى تناولت تأثير العمر الزمبي في 


الاستجابة للكارئثة إلى احتلاف في تدك ذا الأ حيسف سار 
استجابات الأفراد أو ردود أفعالهم في مواجهة الكوارث سواء كانوا 


صغارا أو كبارا بعوامل مختلفة تتعلق بنوع الكارثة والمقياس الممستخدم 
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لتحديد الإصابة والتصنيف العمري الذي اتبعه الدارس بالإضافة إلى 
تعميم الدراسة ذاهاء ويتركز هذا التأثير حول عاملين رئيسين: 

.١‏ كم الضغوط الإضافية المحيطة بالفرد. 

.0 نخحبرة الفرد التأهيلية وتعامله مع الاضطرابات التالية 
للصدمة؛ فكبار السن عادة ما يصابون بدرجة عالية من 
التأزم النفسي ولكنهم يستفيدون من خية المعالجة 
والتأهيل بصورة تقلل من تلك الدرحة. 

وتشير دراسة (1018:1:8261,1982:ز13) إلى أن عمال الإنقاذ 
الأكبر سنا كانوا أقل تأثرا بالكوارث من زملائهم الأصغر سناء 
واستنتجا من ذلك ارتباط تلك النتيجة بحجم التأهل في تحديد القدرة 
على تحاوز الأزمة» كما أن اعتياد المناظر المؤزمة قد يعطي فرصة 
تحصينية أقوى للفرد» في حين تناولت دراسة أخرى قام كما هانسن 
ورفاقه؛ (21.,1982 © هقدصم 1])» آثار الفيضانات المدمرة على المقيمين 
في منطقة الكارثة» وتوصلوا إلى أن الخبرة المتكررة مع الفياضانات 
وكذلك التقدم في العمر كانا من العوامل المشتركة في زيادة حجم التأثر 
المرضي بحدوث الفيضانات أو توقع حدوثهاء وقد أشار ليوبولد 


وديولون (010©1(11105,1963م1.60) في دراستهما للآثار النفسية المترسبة 
لدى ١٠7‏ من الناجين من انفجار في سفينة بحرية بعد ثلاث سنوات من 
حدوث الكارثة- أشارا إلى أن العمر الزمئ له أثر تنبؤي هام في تحديد 
رد الفعل تجاه الكارثة» وأن البحارة الذين تحاوزت أعمارهم النامسة 
والثلاثين كانوا أكثر تأثرا بالكارثة من زملائهم ممن دون ذلك من 
الغمر» وربما يرجع ذلك إلى ارتفاع حجم التوقعات السلبية للكوارث 
البحرية مع زيادة الخبرة في ابحال. 

ولكن في مقابل تلك النتائج» أظهرت دراسات أخرى أن ضحايل 
الكوارث من كبار السن كانوا على ذات المستوى من الإحساس بحجم 
كارثة الفيضانات وآثارها النفسية مع أقرافهم من صغار السن؛ 
(1982,ئنة حتت 21100 2)]111311010,1978,0116201»12: كما كشفت 
دراسة أخرى أن هناك علاقة ارتباطية سالبة بين العمر الزمئ وأعراض 
عديدة للاضطرابات التالية لصدمة التعرض لإعصار شديد في ولاية 
تكساس الأمريكية؛ (1982,غنا80). 

وتعرضت دراسة أخرى لتحديد أي الأعمار تكون أكثر تأئرا 


بحجم الكارثة؛ (26,1981 :© :61656)» فأشارت النتائج إلى أن أقصى 
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قدر من التأثر كان من نصيب الأفراد في الحلقة الوسطى من العمر 
4-١09‏ ه سنة) في حين تضاءل هذا التأثر لدى الأفراد دون الخامسة 
والعشرين وفوق الرابعة والخمسين؛ وقد فسر الباحثون تلك النتيجة بأن 
الدمار الذي ينال توقعات المستقبل بالتسبة هذه الحلقة من العمر يكون 
أكثر حجما وأوقع أثرا من غيره» فصغار السن مازال أمامهم فرصة 
المستقبلية أو الطموحات الى يخشون عليهاء وتوافقت هذه النتيجة مع 
ما توصلت إليه دراسة أخرى؛ (22106,1978). 
الدراسات تناقضا واضحا في نتائجهاء ففي حين أشارت بعض النتائج 
إلى تباين أثر الكوارث (الاحتماعية أو الطبيعية) على الأطفال والمراهقين 
حلصت نتائج أحرى إلى أن الأطفال الأكثر تأثرا تقع أعمارهم بين 
الثامنة والرابعة عشرة» وأن التباين المشار إليه سلفا يرجع إلى الاخعتلاف 
ف مقاييس الأثر النفسي أو تحديد موقع الاضطرابات» (6155,1989). 
وأشارت دراسة (0]0535,1992 إلى وجود فروق بين الففات 
العمرية المختلفة في إقرارهم بتعرضهم لأحداث صدمية حيث كانت أقل 


ا ضري 


التكرارات من نصيب الفئات العمرية العلياء وقد أرحعت الباحثة ذلك 
إلى اعتبارات تتعلق بسرعة تكيفهم وقدرقم على تجاوز الحدث وأثاره. 
الجدس : 

تشير نتائج العديد من الدراسات إلى أن النساء أكثر تأثرا 
بالكوارث من الرجالء» فققد أظهر الضحايا الإناث إحساسا بالخوف 
والحاجة إلى التواد أكثر من الذكور عقب فيضان احتاح جنوب أفريقياء 
(#61,1970 مس5 )؛ ووحد الباحثون أن النساء اللاي نجون من إعصار 
أ ركانساه كن أكثر إحساسا بالاضطراب الانفعاللي من الرحال» كما بدا 
في استجابتهم عن تقرير ذات وتقرير يشير إلى أحاسيس الحنس الآحر؛ 
(145,1954نة]!:1:18)؛ وعند دراسة آثار إعصار سيرلانكا فإنه رغغفم 
تشابه الأثر لدى الذكور والإناث ف البداية إلا أن عددا أكبر من الإناث 


أظهرن احتفاظا بالأثر على المدى البعيد؛ (1,1981ء1ئة اه ت026). 


ولكن الدراسات الى تناولت الفروق بين اللحنسين فيما #تتص 
بظهور الاضطرابات السيكوسوماتية أو السلوكية المتمنللة في إدمان 
الكحوليات والمسكرات وغيرهاء فقد أشارت نتائجها إلى أن الفروق 
بين الجنسين في هذه الاستجابات المرضية كانت غير ذات دلالة؛ 
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(21.,1984 غه 4:615)؛ و كلما اتسعت دائرة المتغيرات المتمثنلة 
للاضطرابات التالية للصدمة وتعددت المقاييس المستخدمة في قياس تلك 
الآثار ظهرت التناقضات في التتائجء وتبادل الجنسان المراكز في 
الامسسسانس ب[بالاضّطراك فبسسسبة كسسورة؛ 
(21.,1981 أه 2عو16© ,1985,لإتاو ملاع صة:1970,00,هد8)؛ وتعكس 
هذه النتائج احتمالات التباين في الدرحة والأسلوب بين الذكور 
والإناث فيما يخص ردود الأفعال تحاه الصدمة سواء على الممستوى 
السلوكي أو المستوى الانفعالي» ورا يرجع هذا التباين إلى شكل الدعم 
الاحتماعي المتاح لكل منهماء فقد أشارت دراسة (18056,1987) إلى 
أن الكهول من النساء كانوا أسرع من الكهول من الرجال في الشفاء 
من الاضطرابات النفسية التالية لكارثة إعصار ضرب البلاد» وأرحعت 
الدراسة هذا التباين إلى أن النظام الاجتماعي السائد في البلاد يعطضي 
ميزة للنساء على الرجال في الحصول على دعم اجتماعي أوفر» وتسرى 
سوزان سليمان (82,1986ن:5010) أن الدعم الاجتماعي وتماسك شبكة 
العلاقات الاجتماعية واتساعها يشكل سياجا يحمي الفرد» ونع بعض 
التأزم المرتبط بضغوط الكارثة؛ ويتيح للفرد الفرصة لتخطي الأزمة؛ 


ااا سك 


ولكنها أشارت إلى الآثار السلبية لاتساع تلك الشبكة مع احتمالات 
عجز الفرد عن مسايرة المتطلبات الاجتماعية الناشعة» والتغلنب على 
صراع الأدوار وتبادها داخل تلك الدائرة» وأنه من الممكن أن تؤدي 
الكارئة إلى إلقاء أعباء كبيرة على النساءء» في حين تقوم النساء يممهمة 
تخفيف آثار الصدمة على الرحال» ما يرفع احتمالات الإصابة 
بالاضطرابات أو مستوى الإحساس بالتأزم لدى الإناث عقب النوازل 
الي يتعرض لما المجتمع؛ (2421987 5010335))» معئ ارتباط تخفيف 
الآثار الضارة للصدمة يعستوى الدعم الاجتماعي الذي تتلقاه الضحية. 
وأن غياب هذا الدعم أو ضعفه يفاقم من تأثير الصدسم ة؛ 
(21.,1993 أة كصتلاه21.,1990,0 )ع نزاعودم) ولأن الإناث هن أوفر حظا 
في تلقي ذلك الدعمء فمن المعقول افتراض أثره المحفف حال توافره أو 
ازدياد الأثر عند غيابه حال توقعه. 

وعلى مستوى العمر الزمن الأصغر فإنه من الممكن أن توحد 
فروق بين الجنسين في رد الفعل بحاه الصدمة» وتقترح مارجحريت جحيبر 
(015655,1989) أن آثار الأزمة تأحذ أشكالا ذاتية داخلية لدى الببنات 


على حين تكون مظاهرها خارجية لدى الأولاد. وقد أشارت نتائج 
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دراسة عن آثار حرب أكتوبر على الفتيان والفتيات في إسرائيل 
(1976 ,قمع لناطاعغ سدع 011 إلى ارتفاع مستوى القلق لدى الأولاد 
على ما لدى البنات بالتسبة لما قبل الحرب. وهو ما أيدته دراسة أحرى 
تناولت التغيرات في سلوك الأطفال عقب كارئة طبيعية تمفلت في ْ 
فيضانات عارمة؛ (21.,19882 اع 16:ن81)» ولكن الباحثين قاموا بدراسة 
تتبعية أظهرت نتائج متناقضة؛ حيث أظهرت الفتيات تأزما أكثر مع 
تقدم العمر (21,1986 ]6 ععلةن81). 

ويرى روبرت باينوس و كاني نادر (0054:212061,1993مبزط) أن 
الفروق بين الحنسين تؤثر في أنماط تقويم المواقف الصادمة» وأن الفتيان 
المراهقين قد يشعرون بأن الحدث الصادم قد أوهن من ذكورقهم 
ويندبحون في غضب نرحسي لتقوية موقفهم وتعظيم قدر قم وتمفل 
الانتقام والتخطيط له على حين تنتاب الفتيات المراهقات أحاسيس 
العجز المسدي بل والخنجل من رد العدوان» وتسيطر عليهن مشاعر 
الرفض تحاه هاجس الانتقام؛ (2.537). 


مستوى التعليم: 

رغم ارتباط مستوى التعليم بالعمر الزمي» إلا أنه من المؤكد أن 
القدرات العقلية والمهارات المعرفية تنمو وتتطور بالارتقاء على سلم 
التعليم» وإذا كان العلماء يرون أن استجابات الأفراد في المواقف 
المختلفة تتأثر مستوى تعليمهم (فٍ صالح الأرقى تعليما) فإن ردود 
الأفعال الانفعالية والوجدانية والنفسية والمسلوكية تجاه الأحداث 
الصدمية يمكن أن تتأثر شكلا وموضوعا بالمستوى المعرفٍ والتعايمسي 
للفرد» ويشير فرانك أوكبرج (008568,1993) إلى أن معرفة الشخص 
بأبعاد الأحداث الصادمة وما يجده لها من مسوغات» وكذلك معرفقكته 
بأبعادها الاحتماعية والقانونية» بل وإدراكه لنشاط جحسله تساهم 
مساهمة فاعلة في الاقتناع بالتشخيص» ونشوء الميل أساسا لطلب 
المساعدة الكلينيكية» واحتيار مسار التوافق السوي. 

ومن المؤكد أن أعراض الاضطرابات التالية للصدمة تتمثل في 
العقول بصورة مخالفة بين الأفراد» وأن لكل فرد وفق مستواه النمائي 
والتعليمي أسلوبا خاصا في تعمية الصدمة وتشفيرها وتقومها 
والاستجابة لحاء كما أن تنظيم الذاكرة والقدرة على استعادة اللحدث أو 
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الربط بينه وبين مظاهر التأزم النفسي يختلف باختلاف الأفراد وفق 
تعرضهم للتدريب الشكلي الذي تمارسه المؤسسات التعليمية المختلفة. 


إدراك مقدار التهديد الكامن في الموقف الصادم 


يختلف الأفراد فيما بينهم في تفسيرهم للمواقف الصادمة» فما 
عثل موقفا ضاغطا لامرئ ما قد يعتبره شخص آخر موقف تحد؛ ويرى 
الدارسون والمنظرون للمواقف الضاغطة أن إفرازات التأزم تنطلق لدى 
الفرد عندما يعتبر الموقف الذي يكون فيه ضاغطاء وعلى النقيض من 
ذلكء إذا اعتبر الموقف الذي يكون فيه مصدر تحد له فإنه يستثير لدييه 
أحاسيس مختلفة للتعامل مع الموقفه أي أن الأفراد لا يختلفون ف 
تقييمهم للموقف وإنما في تقييمهم لقدراهم ومصادرهم الشخصية» وقد 
ترجع هذه الاختلافات إلى خصبرات سابقة» أو تباين في العارف 
والممارسات» أو إلى فروق ف تقدير الذات. إن التأمل الملعرفٍ لكلا 
العنصرين (الموقف والذات) يقوم بتشغيل أدوات الاستجابة ويحدد 


صورقا الإجرائية؛ (6,1978نهناة.آ كناتقعة.])» ويفضل أن نتظلر إلى 
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هذا البعد باعتباره متغيرا مهيأ لحدوث فروق بين الأفراد» وليس باعتبلره 
سببا لوجود التأزم من عدمه؛ (61(3510508,1991 عع صزة)» إنالا 
نببحث عن تصنيف الأفراد وتسميتهم بالباحثين عن لل أزم 
5ععاءة - ووعناو ولكن عن إدراك مقدار التهديد الكامن في الموقف 
الصادم عمط 4ه «ونامعم2هم. وقد أوصىي لازاروس (3282015,1966.آ) 
بأهمية تضمين الدراسات الى تتناول التأزم النفسي هذا المتغير. وأكدته 
دراسات لاحقة؛ (31.,1981 أ «عومع:2))501 فقد وجد أن الأفراد الدكنة 
يحكون عن مدى تأثرهم السلبي بالحدث الصادم يبدون أكثر حوقفاقي 
مواقف لاحقة» واستبعدت مارجريت حبز (061055,1989) إمكانية 
تحديد أطراف العلاقة السببية بين الاتحاهات أو أبعاد الشخصية من جهة 
والتعرض للمواقف الصدمية» وهل يعد إدراك مدى التهديد الكامن في 
الموقف الصادم نتيجة للتعرض له أو سببا في استثارة تلك المشاعر التالية 
له» وقد أشارت الدراسات إلى أن مستويات الإحساس بالتأزم تزيد بين 
الأفراد الذين تعرضوا مسبقا لخبرات صدمية على نظيرها بين الأفراد 
الذين لم يخبروا ذلك الموقف» ولكن هذه الدراسات توقفت عند طرح 
العلاقة التصنيفية ولم تتعرض لطرح علاقة سببية بين الإحساس بالنهديد 
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الكامن في الموقف الصدمي وبين ارتفاع مستويات التأزم النفسي» 
وطرحت احتمال وجود سبب آخخر يؤدي إلى الاثنين» مكمنه في دراسة 
العوامل الشخخحصية؛ (11©10,1990,1[01215,1992). 

إن ارتفاع مستوى الإحساس بالمعاناة من الاضطرابات التالية 
للصدمة يعتمد على تصورات الفرد للأحداث الصدمية:؛ حيث إن 
ارتفاع المعاناة من الضغوط الواقعة يصحبه ارتفاع الضغوط المدركةة» 
فالعوامل العقلية تمثل تكوينا عصبيا داحل الفرد يستثير استجابات مكونة 
تحاه الأحداث الصدمية مع تكرارهاء ومن ثم فإن الأفراد الذين ييدون 
انزعاجا تحاه بعض المواقف المفاحئة يكونون أكثر عرضة للاحساس 
بالاضطرابات التالية للصدمة مقارنة.كن يتعاملون معها بصورة أكثر 
هدوءا أو يحجمون عن ذلك لآثارها السلبية» أي أن الأحداث الصدمية 
الى يخبرها الفرد يزداد تأثيرها السلبي على ا حالة النفسية للذين لهم تاريخ 
سابق في إظهار تلك الاضطرابات؛ و لم يتلقوا علاجا أو تحصينا وقائيا 


تحاه تكرارها. 


سمة الحادث الصدمي: 

تشير النتائج من خلال مراحعة الدراسات الي تتاولت 
الاضطرابات النفسية عقب حدوث الكوارث أو الأحداث الصدمية إلى 
وحود صفات مشتركة جمع هذه الدراسات» ومع تنوع طرائق البحث 
والتقصي وتوجهات الدارسين أشارت بعض الدراسات إلى أن الكوارث 
الطبيعية تختلف ف توصيفها وآثارها عن الحوادث الى يتسبب فيها 
الإنسان» وأن هذا الاتلاف يختص باتساع محال التأثير» وامستمرارية 
التهديد بمعاودة الحدوث؛ ومدى القرب المكاني من موقعالكارثة» 
والاعتقاد بإمكانية الوقاية سن ها وإس قاطات اللوم؛ 
(1206111978آ ع تمع 2, 1982 بدعع 62 , 1982 ,1ععلة 8 اعم اع 8 رمع ره 8) . 

وتشير لورا ديفيدسن وزملاؤٌها (21.,1986 غ6 هه23105))؛ إلى أن 
توجهات الباحثين نحو الأحداث الى تفرز اضطرابات نفسية لدى 
الأفراد عادة ما تكون ذات أصل بشري» ونحد دليلا عالى ذلك في 
الدراسات الأولى الي اختصت بآثار الحروب» ولكن تطور الدراسات 
في هذا اننحال أشارت إلى أن هناك من الكوارث (غير المقتصودة) ما 
يرتبط بظهور الاضطرابات التالية للصدمات» فقد أشارت التقارير إلى 
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أذععاناة ضهان الخرائق. ومتقوط الطائز ابيع زعا اقلق كيرا عسي 
ضحايا الكوارث (المقصودة) مثل الحروب ومعسكرات الاعتقال. وإن 
كان ما يسببه البشر أو ما يفعله الإنسان بأخيه الإنسان يكون أكثر 
عيقا'ق :تاتيزة ا ميته كوارك الطريفة ونشين تزاك اكع ف هذا 
محال إلى أن هناك تمايزاً بين الآثار الاضطرابية الي تخلفها كوارث 
الطبيعة الي تخلفها أفعال البشر» فبينما تكون الأول مرتبطة .عصدرهما 
الموؤقت وبوقتها المعاش فإن الثانية مصدرها دائم وآثارها نمتدة» ومن ثم 
تخلف أعراضاً مزمنة (23910508,1983 231884ة1:1 رنشناة8) وف ذلك 
يكمن السبب الرئيسي في تركيز الباحثين على دراسة الآثار الاضطرابية 
التالية للحوادث الصدمية الي هي من أفعال البشر والتركيز على 
الجوانب الفيزيولوجية مع التطرق للاثار السلبية من الناحية النفسية» وقٍ 
تركهم مساحة واسعة للأطباء في التدحل العلاحي لضحايا كوارث 
الطبيعة) و يعطوا اعتبارات الصحة النفسية حقها؛ 
(21.,1986 أ 2ه1039105). ومع بدايات العقد الثامن من القرن الحلي 
ظهرت التوجهات ذات الطبيعة الشمولية الي يتكامل فيها البعدان 
الفيزيولوجي والنفسي. 
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ومن المفترض أن ضحايا كوارث الطبيعة يلجأون إلى 
استراتيجيات مواجهة ومسار علاجي نفسي يختلف عسن ضحايا 
الكوارث الي من فعل البشرء ففي حين يحتاج ضحايا الكوارث الطبيعية 
إلى الصبر والتأزر لاجتياز الأزمة» #رالذين إذا أصابتهم مصيبة قالوا إنا 
لله وإنا إليه راجعون4 ويحتاج الآحرون إلى كظم الغيظ والعفو 
والإحسان وهي درجات من الصبرء إروالكاظمين الغيظ والعافين عن 
الناس والله يحب المحسنين#. 

ولكن هذه الاحتلافات / تأخذ حظها من الدراسةةء ندا "إن 
الباحثين الأوائل ل يقوموا بتحديدها"؛ (1986:134,لإطمدة/1)» وتذهب 
بون حرين ورفاقها (1983,غ8 66 هع06) إلى أنه من المستحيل أو من 
غير امبّذ أن نقوم باستخلاص نتائج عن تأثير الكوارث استنادا إلى 
خصائص منفردة تتسم بما كل كارثة على حدة» وإن كان من المفترض 
التعامل مع الكوارث في فئات متجانسة أو شبه متآلفة» كما أشارت في 
مقام آخر (85,1995دو1ه850مههمة) إلى أن هناك خيطا رفيعا يفصل 
بين كوارث الطبيعة والكوارث الي يسيّبها البشر وفق التعريف العام 
للكارثة» وأن هناك تداعحلاً بين الكثير من كوارث الطبيعة وبين أفعال 


ب 00000000 


البشر بل إن فداحة الكوارث الطبيعية قد تتعلق بإهمال البشر» "وعلى 
هذا فإن التمييز بين الكوارث الناتحة عن غضب الطبيعة والكوارث الي 
تسببها التقنية البشرية ليس قاطعا بدرجة كاملة"؛ (8.164)؛ وأن ميل 
الباحثين إلى التمييز بين النوعين يرجع إلى سلطة الأفراد في منع الكارثئة 
أو التحكم فيها» حيث تنسب كوارث الطبيعة إلى القضاء والقدر 
وتنسب الأحرى إلى أفعال البشر» ولكن فرضية التباين بين النوعين 
مازالت قائمة وتحتاج إلى دراسات مقارنة؛ (0.171). 

وإذا كانت سخصائص الحادث الصدمي تعد من العوامل المونية في 
تحديد رد الفعل وحجم الاضطرابات التالية للصدمة فإنه من المناسب أن 
نتناول هذا المتغير من خلال تصنيفات ظاهرة:؛ يمكن أن تشكل تصنيفا 
فتويا قابلا للتمييز» ومن ثم يمكن التعامل مع الأحداث الصدمية المدرجة 
في المقياس وفق تصتيفين أساسيين» أولهما مصدر الحادث؛ إذا كان من 
كوارث الطبيعة الى ينطبق عليها حكم الصائلة» أو من فعل البشر» وربها 
اتسم بالقصدية والترصدء وقد ينطبق عليه حكم الجناية» وثانيهما يتعلق 
بأثر الحدث على الضحية؛ إذا كان مباشرا أو غير مباشر» وتشمل الففة 
الأولى من التصنيف الأول الأحداث المرقومة (ه- 5- -١4-11-94‏ 


ح ‏ 1ك 


 #«”-١5-١( والفعة الثانية‎ )١5-565 59-19 1١م‎ 1١5-16 
في حين‎ )14 58-9١-95. لا .إك ول عاط‎ 
0-1 -١( تشمل الفئة الأولى من التصنيف الثافي الأحداث المرقومة‎ 
مل كس لاس رك وس رلك إل 5( 8ل ولك لاك و1ا-‎ 
-4( م؟ا- 86) وتشمل الفئة الثانية الأحداث المرقومة‎ 91 6 
وقد نتفق مع بوني حرين في أنه‎ 0)75 174-58 -1١4-1١5-4 
من الصعب أن يكون هذا التقسيم له من صفة المناسبة والطرد الي تمنع‎ 
إدراج حدث من الفئة الأولى في قائمة الففة الثانية على أي من‎ 
التصنيفين (أو العكس) وإنما هو اجتهاد قابل للخطأ» وإن كان يحتمسل‎ 
الصواب.‎ 
ثانيا: تراث البحث‎ 

تشير مراجعة مصادر البحث ف الضغوط النفسية والتأزم النفئسي 
إلى وحود زحم من الدراسات الى تناولت الآثار النفسية والمسلوكية 
وكذلك المرضية الناحممة عن التعرض للخيرات الحياتية والوظيفية المعنقادة 
من مثل الرسوب بي الامتحانات»؛ والتعامل مع الآخرين في غير توافق؛ 
أو سوء التوافق المهين؛ أو اعتبارات الضغوط الكامنة في مهنة معينة 


بي سم 0 


مقارنة مهنة أو مهن أخرى» وهدفت هذه الدراسات إلى بناء برامج 
إرشادية وأحرى توجيهية للوقاية من الوقوع فريسة لتلسك الضغوطء 
واعتمدت هذه البرامج في أساسها على تقوية مهارات الاختيار بين 
البدائل باعتبار أن الفرد بسوء اختياره يضع نفسه موضع التأزم وأنه 
بذلك محل التبعة» برغم أن هذه الخبرات الضاغطة تؤدي إلى ش كل أو 
أشكال من سوء التوافق على المستويات الذاتية والاجتماعية والمهنية إلا 
أن الاستجابة لها تأحذ صفة الاعتياد» وأنماط العلاج تصل ف غايتها إلى 
تحقيق شكل من أشكال المسايرة» ورعا الإذعان أو التغيير» وقد حظيت 
تلك الأمور بعناية نخاصة من قبل إدارات التطوير على المستوى الى هي 
والمستوى الاجتماعي» ولكن الدارسين في مجال الأزمات يرون أن 
سياسات التنمية المجتمعية وبرامج الإنماء الاجتماعي يحب أن تكون 
موجهة بصورة أكثر إلى الخبرات الضاغطة الي تخرج عن حيز الاعتياد 
مثل الوقوع ضحية أعمال إحرامية» أو أزمات جماعية:؛ أو كوارث 
طبيعية تجتاح شريحة كبيرة من المجتمع» لأن هذه الحوادث رغم اعتياد 
الناس على سماع أحبارها إلا أنما تمثل حوادث صادمة بالنسبة للفردء 
وتخرج عن نطاق توقعاته لنفسه أي أنها إن حدثت للآحعرين فربما 


تحدث لغيره ولكنها لن تحدث ل ولذا فإنه حين يتعرض لما يصاب 
باضطرابات نفسية أو نفسجسمية وكذلك اجتماعية تندرج تحت 
تصنيف الاضطرابات التالية للصدمة؛ (215,1992ه]2). 

ورعم أن تعريف "الحدث الصدمي" 61 11311113410 مازال 
دون إجماع الدارسين في يال الصدمات النفسية إلا أن هناك سمات 
خاصة يمكن استخخلاصها من الدراسات المختلفة» لها من قوة المناسبة ما 
0 1أةتطن:253 ةو لع متم دليل التشخيص المشهور 
318 الذي تضمن تعريف الحدث الصدمى بأنه "ذلك الحدث الذي 
يخرج عن نطاق الخبرة العادية للبشر ويفضي إلى انمخطاط نفسي ملحوظ 
لأي فرد يقع ضحية له"؛ (828/1987:250) أي أنه أي حدث يقع 
للفرد حارج إلف اعتياده ويشكل قديدا لذاته أو للآخرين من حواله 
امتدادا من الدائرة الحميمة اللصيقة به» ويشمل دائرة المخلوقات من 
حوله؛ ويسبب الأذى و/أو الضرر و/أو الحلاك لمفردات هذه الدائرة 


بصورة تحدث أثرا نفسيا سلبيا من الشعور بالعجز أو الإحساس بالنوف 


يي 00 


أو معاناة الاضطراب الانفعالي في مواجهة الحدث» كما أن هذا الحدث 
-لاحتراقه حاحز الاعتياد- يختزن في الذاكرة مفرزا اضطرابات انفعالية 
ووجدانية وصحية وسلوكية تختلف وفق الموقف (الظروف الضاغطة) 
والشخص الذي يتعرض له (العوامل الشخصية)»؛ حيث تتفاعل العوامل 
الذاتية مع العوامل المحيطة من تحديد أثر الإصابة بالاضطرابات التالية 
للصدمة من حيث الحدة أو الاستمرارية أو الاستعادة» كما تحدد في 
المقابل قدرة الشخص على التكيف أو المواءمة أو الاستثمار الإيحابي 
لعوامل الصدمة» وتتضمن الأحداث الصدمية مواقف تدخل في نطاق 
العدوانية» أو تندرج تحت حكم الصائلة أو النازلة من مثل الاغتصاب 
والقتل والخطف والاعتقال المفاجيع وحوادث السيارات وتهدم النازل 
والحرائق والكوارث الطبيعية والحروب ... نما يحس معها الفرد بالتهديد 
الخطير لكيانه أو ممتلكاته» أو تشكل تهديدا خطيرا لذوي قرباه وأصدقائه 
ورعا غيرهم من مخلوقات الله» ويجنح بعض الدارسين إلى اعتماد الصورة 
المدركلة عسن الح دث أساس ا لتعريفا؛ 
(0,1990هنصة0)» مقصده1ه86:513114:1(3915,1987,5). أي أن الحدث 
الصادم هو ذلك الحدث الذي يفرز أحاسيس صدمية أيا كان شكله أو 


اك 


مسماه» في حين تطرح فران نوريس (7105515,1992) تعريفا يخرحه عن 
نطاق الذاتية» فتعد "الحدث الصدمي هو ذلك الحدث الذي يتسم بالقوة 
الزائدة أو المفاجئة ويحدثه عامل خارحي» وقد تكون العدواية بين 
الأفراد مثالا واضحا عليه ولكن التعريف يشمل بسهولة أشكال التهديد 
الأحرى الموجهة للأمن العام مثل الحرائق والكوارث والإجلاء وحوادث 
السيارات» ومن هذا المنطلق فإن الأحداث الصدمية تعد مجموعة فرعية 
من مجموعة كبيرة من الأحداث الحياتية الى تجمعها صفات خاصة 
(تنتمي إلى موضوع الحدث) .... وتترك نتائجه للحالات الذاتية من 
مشاعر التأزم كقضية بحثية"(1015,1992:409). 

وفي تحليل مفصل لسمات الأحداث الصادمة أشضارت دراسة 
استرالية (6010024:17/58308,1993) إلى أن تعريف الحدث الصدمي 
اعتمادا على آثاره يمكن أن تلوثه اعتبارات سوء الفهم أو العزو 
للحدثء إذ أن الباحثين يجدون صعوبة في الربط بين مظاهر الاضطِراب 
النفسي أو السلوكي لدى الفرد واحتمالات تعرضه الحدث صدمي معين 
وأن "هذه الظواهر التالية للصدمة يساء فهمها على أنما موجودة سلفاء 


أو موضوعات غائية معتادة» أو مصاعب غير ذات ععلاقة"؛ (562.م) 


> 2-5-5 


ولذا فإن الحدث الصدمي يجب تصنيفه وفق سماته الخاصة الي يعكن 
حصرها في ثمانية» فالحدث الصدمي يتجاوز الخبرة العادية وييتقع حارج 
نطاق التوقعات المعتادة» ويتولد عنه قدر هائل من الانفعالات الى قد 
تتضمن استجابات جسدية غير معتادة وتأثيرات سيكوفيزيولوجية» تترك 
آثارها على علاقات الفرد الاحتماعية» وينتهك الافتراضات النفسية 
العادية المتمثلة في الأبنية القائمة لدى الأفرد من قيم ومعتقدات ومعايير 
تجعل الفرد غير قادر على التنبؤ السليم» ويهتك توقعات الففرد عن 
المستقبل ويعوم الأسس الثابتة للبناء الآحل في خضم الشك والريية»ء 
ويخل بآليات التوافق الموجودة لدى الفرد» ويشوش على إمكانات 
الدفا ع) ويضعف ثقته با لديه من وظائف توافقيه» ويعصف ,هما لديه مسن 
معان ودلالات أنشأها عبر سنوات عمره؛ ويحيط با لديه من أنماط 
تفكيرية بغلالة سميكة من الشك والزيف» ويخرج عن نطاق الزمن الذي 
حدث فيه ليظل حاضراء وإن مضى فيستعيده الفرد أمامه دوماء وتشم 
رائحته فيما يحدث مستقبلا بذات القوة والوضوح اللذين حصل مما 
يومئذ» ويحتوي على بعد وجودي يتمثل ف تهديده لكيان الفرد 


ورغم أن موضوع "التعريف" للأحداث الصدمية شغل الممساحة 
البحثية مع بداية التسعينات من هذا القرن إلا أن الدراسات الى تنلولت 
الآثار الكائنة وامحتملة بدأت قبل ذلك بكثير» وإن بدأتها "بصورة أكثر 
تقنينا" دراسات آثار حرب فيتنام» وأتحذت هذه الدراسات طابع تحديد 
حادث بعينه» واحجتيار عينة من الذين تعرضوا له وحساب آثاره النسبية 
وفق مقاييس متعددة» أشهرها وأوسعها استخداما مقياس 1]]1 1251/6 
(24,1980ق). 

وشهد العقد الحالي تزايدا في عدد الأبحاث والدراسات الي 
تناولت تأثير الأحداث الصدمية على التوافق النفسي والاجحتماعي 
والصحة العقلية والبيولوجية» وقد شملت تلك الدراسات أحداثا صدمية 
نتيجة المشاركة المباشرة في معارك الحرب أو غير المباشرة فيها؛ 
(31.,1991 6 هقلئه1) أو آثار الحروب على اللمانيين؛ 
(21.,1991 )© تسدعصدم.]) أو الجرعة العنيفة؛ (21.,1992 غ© عاعتاةم1ن) أو 
اكع ننه جه زاك فاسع حت حي سين سيد ! 
(1991,مقصعاءز3اع دنم وطنجا, 1993 عله نمدم ع عله نهم 1ن و0ع2:) أو 
الكسوارث النا#جلة عبن أعطساب فزية؛ 


تت 111 


(88 ,عدم غ82 0112 نه[ هك ركد 1/1112[ :72,90ع2ع تساذع ه1110 9ع0) ,وام 12) 
أو إصابات الحوادث؛ (512325026:1110(/,1985 ,لاع نك1) أو التحول إلى 


لاحمين في مخيمات إيوائية بعد الصراع ات المساحة؛ 
(1989,مع13عقعاء013),[اعع مخرطاء 2 5,ء تخصتكا, 1 199 ,اعبس طامعساظ) أو 
التعرض للتعذيب في المعتقللات؛ (613,1992ه1/اةداع82350). وتشضير 
مراجعة مصادر البحث في هذا المجال إلى أن تقارير الأحداث الصدمية 
قد ظهرت في مراجع عديدة) وترجع ف تاريخها إلى (سنة )١1595‏ أي 
إلى ما يزيد على أربعة قرون» وأن العقدين الأخيرين قد شهدا زيادة 
ملحوظة في عدد تلك الأحداث» كما واكب ذلك تطورات في محال 
التنظير والتصنيف والتشخيص والعلاج. 

وفي دراسةأجراها بريس كو ورفاقه 
(502,1991تعاء 222 راوع تلصظ,0395آ,8165[911) قام الباحثون مقابلة 
مقننة لعينة عشوائية من الراشدين (ن-7١١٠)‏ ينتمون إلى منظمة 
صحية في ديترويت (ميتشجاذ)) أفاد أكثر من ثلث العينة 1 أنهم 
مروا بأحداث صدمية متباينة خلال ما انقضى من أعمارهم؛ وتراوحت 
تلك الأحداث بين الحوادث الجسيمة» والاعتداء الجسدي» ومشاهدة 


ال 0 جه 


وفاة أفراد آخرين أو إصابتهم إصابة جسيمة» أو أخبار الوفاة الفجائية 
لصديق أو قريبء أو الإصابة الجسيمة لذوي القربى» أو الاغقتصابء أو 
الكوارث الطبيعية» ... أو غيرها من الأحداث الصدمية. 

وف بداية هذا العقد قامت هايدي رينسك ورفاقها بدراسة كان 
لها أصداء واسعة على الصعيد القومي في الولايات المتحدة الأمريكية 
حيث بلغت عينة الدراسة )4٠٠9(‏ امرأة من اللات تزيد أعمارهن على 
الثامنة عشرة؛ وبسؤالهن عن الأحداث الصدمية الي تعرض ن لمافي 
حيامٌن سواء كانت ذات طبيعة حنائية (من اغتصاب أو تحرشات 
جنسية بدرحات متفاوتة أو اعتداء جسدي أو مقتل أحد الأصدقاء أو 
الأقارب) أو نازلة ما إ(من مثل الكوارث الطبيعية أو الحوادث اللجمسيمة 
أو الإصابات الخطيرة أو المواقف المهددة للحياة أو أحداث يعتقدن بأأفا 
شكلت قديدا لكيافن الجسدي أو النفسي) أفاد أكثر من ثلثي العينة 
(9614,9) أمُن تعرضن لحادثة أو أكثر من تلك الحوادث, بل إن» أكثر 
من الثلث (9075,7) قالت بأُن كن ضحية والحدة أو أكثر من 
الأحداث الجنائية السابق الإشارة إليها؛ (21.,1993 اه عاوتدده 1). 


س>ه©3 


وأشارت نتائج دراسة أخرى قام بها دين كيلباترك من الجامعة 
الطبية الجنوب كارولينا -بالتعاون مع فريق البحث والعلاج في مركز 
اختصاصي لضحايا الجرائم- إلى تصنيفات تفصيلية للأحداث الصدمية 
الي تعرض للها (5911) من مرئادي المر كر من النساء البالغات القاطنات 
(03,1987 297 اوه ,6206 /2015,1اة5ي3101م11). فقد قلل ره 901) 
من أفراد العينة أنمن كن ضحايا أعمال إحرامية وأن تلك الأعمال 
الإحرامية كانت وفق مايأ (0617,7) تعرضن للاغتصاب و(0017,1) 
نخاولة الاغتصاب» و(0017.5) لتحرشات جنسية» و(964,7) نخاوالة 
التحرش الجنسي» و(968,9) لاعتداءات جنسسية أخرى» و(909,7) 
لاعتداءات مثيرة و(",065) للنهب و(0645,7) للسرقة. ورغم أن عينة 
الدراسة كانت محلية إلا أنهما تميرت عن غيرها في أن أسثلة المقابلة كلنت 
تفصيلية وفي كلمات وصفية شجعت المشاركات على إعطاء تفاصيل 
دقيقة عن الجرائم الي تعرضن لا. 

وقي دراسة أخرى قام بما دين كيلباترك وجموعة أخسرق مسق 


لاعن باك قرم اندع فرج ابي ا(السسلاف الغلاتينة ين 


كك 


مجموعات مختلطة: جمعت بين مراجعي الى "بكي الراغبين ف العلاج 


واعرين من غير الراغيين في | جٍ 
(1992, نام ططتزع 5 ع5 مسلط باهم ).و هدفت الدراسة أسامسا 
إلى التحقيق الميدانئ لمعايير أعراض اضطرابات ما بعد الصدمة للطبقة 
الرابعة للمقياس الإحصائي التشخيصي للاضطرابات العقلية (251/1-157) 
الذي تصدره الرابطة الأمريكية للأطباء النفسيين (828,1994) وبلغ 
عدد أفراد المجموعة الأولى 4٠٠‏ من المترددين إلى العيادات الخارحية 
الاختصاصية في الضغوط الصدمية» على حين بلغ عدد أفراد المجموعة 
الثانية )١14(‏ اخحتيروا من أفراد المجتمع الذين لا علاقة لمم بتلك 
العيادات» أو أنهم لا يبحثون عن علاج ثماثل» وقام فريق البحث بسؤال 
أفراد العينة الكلية حول تعرضهم لأي من الحوادث الآنية: الاغتصابء» 
أية اعتداءات جنسية أخر ى» الاعتداء الجسدي الجسيم» الجرعة العنيفة:ء 
مقتل أحد أفراد العائلة أو صديق مقرب» حوادث خطيرة» كوارث 
طبيعية أو بفعل البشرء أو قتال عسكري. وأظهرت النتائج أن الغالبية 
العظمى (9687,4) من أفراد العينة قد مروا بواحدة على الأقل من تلك 
الأحداث الصدمية في ا على حين أفاد ما يقارب ثلثقفي العينة 


2-2 ري 0 


(,96554) أنم تعرضوا لأكثر من واحدة منها خلال ما سبق من 
أيامهم. ولكن النتائج الأخطر في دلالتها أن غالبية الأفراد (9674,0) 
تعرضوا لأول حادثة صدمية قبل بلوغهم الثامنة عشرة من العمرء إذ إنه 
من المؤوكد بحثيا أن التعرض المبكر للأحداث الصدمية له بالغ الأثفر في 
شخصية الأفراد وصحتهم النفسية والعقلية» ومن ثم فإن تفادي التعرض 
المبكر للأحداث الصدمية أو التقليل منه يقلل من احتمالات ظهور 
الأمراض النفسية مع تقدم العمر. 

وقد استعرضت دراسة قامت بما دودلي بليك ورفيقتتها؛ 
(21.,1992 64 813166) الدراسات الى أحريت على مدى عشرين عاما من 
إلى 2١989‏ حيث قمن بمراجعة الدوريات الاختصاصية قي 
تقويم موضوعي لنمو مصادر البحث في بجال الأحداث الصدمية لتضم 
ألفا وخمسمائة وستة وتسعين بحثا منشورا في دوريات موثقة بين عامي 
١990-‏ وأشارت نتائج هذه الدراسة إلى أن الزيادة الملحوظة في 
هذه الدراسات انتحت منحى دراسة آثار الحروب والاعتداءات الجنسية 
في حين كانت الدراسات الي تتناول الكوارث التكنولوجية والطبيعية في 
هامش الاهتمامات البحثية» وجاء ترتييها كالاتي: 059 (90554,5) 


دراسة تناولت الحروب» تليها “؟؟ دراسة )96١4,7(‏ لدرامسة سوء 
معاملة الأطفال يما فيها الاعتداءات الجنسية عليهم وجاءت بعدها ٠.7‏ 
دراسة )96١7,17(‏ للانتهاكات الجنسية والاغتصاب الجنسي للبالغينء 
أي ما يزيد على (9650) من مجموع الدراسات المنشورة. 

وترى فران نوريس (2105515,1992) أن الدراسات الى تتاولت 
الاضطرابات التالية للصدمة كانت انتقائية في معظمها وأن غالبيتها ركي 
على أحداث بعينهاء ولكنها أشارت إلى أن توجه الدراسات إلى تعرف 
حجم انتشار الأحداث الصدمية قد ازداد ف الآونة الأخيرة» وأوردت 
الدراسة عدة دراسات تناولت قياس مقدار شيوع الاضطرابات التالية 
للصدمة 21517 عقب حوادث صدمية معينة» فكانت نسبة الشيوع بعد 
الكوارث (704,7) (21.,1986 أ قسزطه1) وعقب حرب فيتنام )904١0(‏ 
(6:31.,1990 قكلان»1) وتعد الدراسة الى أحريت في سنة ١1410‏ 
(31..1987 6 161865])من أوائل الدراسات الايبديومولوجية -إن لم تكن 
أولها- الي تعرضت لقياس مقدار شيوع الاضطرابات التالية للصدمة ف 
اجتمع» واستخدمت الدراسة حدول المقابلة التشخيصية (015) 


عالتلعطنة :لاع عه[ عتأوممع 1013 الذي طور ونشر في بداية الثمانينات 


سس بببحججججٍِبِ9يجك 


([8..,198 أ ستطه1) ونتائج الدراسة المسحية لمنطقة التجمع الوبائي 6 
سانت لويس لإع/اعناة على أمعستطاءة0 علعم1متتعل1م8 لتصل إلى 
نتائج مؤداها أن (901) من المجتمع الكلي يعاني من اضطرابات ما بعد 
الصدمة» ولكن الدراسات الى تلت ذلك أشارت إلى أن الصورة المعدلة 
من الأدوات المستخدمة في الدراسة السابقة تشير إلى أن نسبة الإصابة 
تفوق ذلك بكثير» وأن عينة قوامها )٠٠٠١(‏ من البالغين الذين تراوح 
أعمارهم بين ١7و١7‏ عاما بلغت نسبة المصابين فيهم (9019) وأن 
نسبة شيوع هذه الاضطرابات في الجتمع الكلي تصل إلى (001)؛ 
(21.,1991 © نتقاوع:8). واستخدمت الدراسة الى قام بما دين كيلباترك 
وهايدي ريمس نك (101,1993هو6 8:13 3101م111) قائمة بالحوادث 
الصدمية أكثر تفصيلا من الأدوات الى استخدمت ف الدراسات السابق 
الإشارة إليها» ووزعت القائمة على عينة احتمالية ثمثلة قوامها )١5٠0٠(‏ 
امرأة» وجاءت النتائج مؤيدة لمعدل الانتشار السابق» وكانت أعلاها بين 
النساء اللاي تعرضن للاغتصاب أو الاعتداءات الجنسية. 

وقامت فران نوريس (2105115,1992) بدراسة مسحية لتحديد 


مدى شيوع الأحداث الصدمية وتأثيراتها ف مجتمع سكي عادي من 


اياك 


خلال معرفة تكرار حدوث عشرة أحداث صدمية» وشملت العينة ففات 
متنوعة من اتن عشرة منطقة سكنية في مدن متوسطة الحجم» تجمع بين 
السود والبيض» وتشمل النسين الذكور والإاناث وفئكات متنوعة من 
العمر» ورغم أن العينة المستخدمة لم تكن عشوائية بال معن المعروف» 
ومن الصعب الحزم بتمثيلها جتمع الدراسة» فإن النتائج, (التككرارات) 
فاقت ما جاء في الدراسات السابق الإشارة إليهاء فد أفاد )96٠١(‏ من 
العينة (الي بلغت ألفا موزعة بالتساوي على أربع مدن) أنهم تعرضوا 
لحدث صدمى خلال العام المنصرمء كماارتبط الإدراك المتزايد 
للاضطرابات التالية للصدمة بوقوع الفرد ضحية لها مسبقاء وبالنسبة إلى 
فروقات ذات دلالة إحصائية بين الجنسين بخصوص الاضطرابات التالية 
للصدمة؛ في حين تباينت مواصفات الأحداث الصدمية بين الملنسين 
وبين البيض والسود» كما وحدت فروق جوهرية في الإحساس بالتأزم 
النفسي بين السود والبيض» ظهرت أعلاها لدى السود ويخصوص 
الففات العمرية كانت أقل التكرارات بين كبار السنء ما ينفي تراكمية 
الأحداث أو احتلاف التقدير للحدث ورا ضعف الذاكرة أو التركيز 


ح- 000 


على أحداث بعينها ثما يدفع الأحداث الأخرى -رغم أهمية أثرها- إلى 
هامش الذاكرة. 

بناء على ما أفرزته الدراسات السابقة من نتائج يتضح وحود 
عوامل ذاتية تتعلق الفرد لتحديد حساسيته للإصابة بالاضطرابات التالية 
للصدمة» أو ظهور مشكلات نفسية تالية لتعرضه لكارثة ماء 
فالدراسات الي تناولت متغير العمر الزمئ لم تصل إلى نتائج محددة من 
حيث ارتباط العمر الزمئ .مستوى الإحساس بالاضطرابات التالية 
للصدمة فقد أظهرت بعض النتائج أنه كلما كبر السن ارتبط ذلك 
بخبرة توافقية أكثر» مكنت الأفراد من احتياز الأزمة بصورة أفضلء في 
حين أظهرت نتائج أخرى أن قوة الفرد على المواءمة تختلف وفق 
احتلاف نوعية الكارثة» أو تأثيرها على الذات» أو على من يعول» أما 
بالنسبة إلى الجنس فقد أشارت غالبية النتائج أن النساء أكثر استدخالا 
للآثار المترتبة على الصدمة» وأنمن يتعرضن لضغوط نفسية أكثر خاصة 
في ظروف العجز أو الضعف التالية للأزمة؛ وما تلقيه عليهن من أعباء 
نفسية واجتماعية ومالية» وإن كن أكثر استقبالا للدعم المحتمعي 
والاحتماعي» في حين كان الرحال أكثر قدرة على التغلب على توابع 


الأزمة» أو أقل إظهارا للأعراض المرضية» كما أشارت نتائج غالبية 
الدراسات إلى أن ارتفاع مستوى التعليم ومستوى الدخحل يرتبط ارتباطا 
موجبا بظهور أعراض نفسية مرضية أقل» ولكن هذه النتائج ارتبطصت 
بنوعية الصدمة وتوقعات الفرد حيالماء ويمثل التاريخ المرضي للفرد 
وحالته النفسية من صحة أو مرض أساسا للاستجابة للصدمات إيجابا أو 
سلياء ولكن تحديد هذا التاريخ بصورة علمية دقيقة عادة ما يكون غائبا 
عند مقارنة النتائج البعدية» وإن كانت الاستقراءات النظرية تشي إلى 
منطقية تلك الاستنتاحات» كما أن المصادر الشخصية ذات أثر بعيد في 
رد الفعل تحاه الصدمة» وأن إدراك الضحية للتأزم التاليي للصدمة يودي 
إلى تنب أفضل ,ما سيكون عليه الأمر. 

كما تشير مراجعة الدراسات السابقة إلى أن الباحثين على 
الساحة العربية وجحهوا جل اهتمامهم لتعرف الآثار النفسية والاحتماعية 
للكوارث العامة الي تمثلت في حروب داخحلية أو بينية» وأشاروا ضمنا 
إلى أن حدة الأثر ارتبطت بنوعية الصدمة وبعض المتغيرات الشف خصية 
الديكوحرافية» ولكنهم لم يتعرضوا لمفردات تدحل ضمن تعريف الصدمة 


باعتبارها حدثا يخرج عن نطاق الخبرة الاعتيادية للفرد» ما يضيق دائرة 


التشخيص والعلاج؛ ومن ثم يقلل من غرض الإغماء الاجتماعي» ويبعدنا 
عن بعض المتغيرات الي تتداحل في تحديد مسار العلاج لفئات متعددة 
من امجتمع» ويحتم علينا البحث في جوانب الصدمات وسمات الضحايا 
وأساليب التكيف وإمكانات استثمار حوانب الحنة» ويظل الحال مفتوحا 
لأبحاث أكثر وذات تصميم مغاير وأدوات مستحدثة دون نقض للجهود 
السابقة. 


أهمية الدراسة 


.١‏ تستند الدراسة الحالية إلى افتراض أساسي مؤداه أن الاعتبارات 
المتعلقة بالأفراد الذين يعانون من الاضطرابات التالية للصدمة 
(المصادر الشخصية الاجتماعية) يحب أن تكون عاملا أساسيا في 
اتخاذ قرارات التشخخيص والعلاج» وأن التعامل مع حالات التلّزم 
من حلال الرؤية النفسية (المصادر النفسية) أو طبيعة الحدث 
الصادم يؤدي إلى التعامل الوق مع الحادث أو الفرد دون 
احتمالات إمكان رسم سياسات علاجية؛ تتسم بالمرحعية 


الميدانية والاستمرارية التأثيرية» وبالتاللي فإن الدراسة الحالية تتبئن 
توجهات كلية» وتشير بوضوح إلى أهمية التعامل مع الاضطرابات 
التالية للصدمة على أساس من: 

أ تعرف أبعاد المواقف الصادمة والصورة المدركة لها عند 
الأفراد. 

ب. تحديد مقدار تأثير الأحداث الصادمة على الأفراد على 
ثلاثة أبعاد رئيسية» تتعلق بالحفاظ على الذات (قديد 
الحياة)» وصواب الرؤية المستقبلية (مشاعر المخوف).؛ 
والتصرف الآ (العجز عن التصرف). 

.١‏ توفر الدراسة بيانات إمبريقية في إطار تأويلي جديد لواقع المواقف 
الصادمة من خلال ما أفرزته التوجهات الحديثة والتعطضورات في 
هذا ابجال» من عدم قصرها على صدمات الحروب أو الاقتقال 
المدني» وامتدادها لتشمل المواقف "الى تخرج عن نطاق الخبرة 
العادية» وتستدعي قدرا هائلا من الانفعالات» منتهكة 
الافتراضات النفسية المألوفة لدى الفرد ومن ثم تخل بآليات 
التوافق لديه» عاصفة بمعين وجوده وساوكياته» ومرتكزة في 


ذاكرته أو في نطاق اللاوعي في حالة حية يمكن استدعاؤها" من 

مثل الكوارث الطبيعية والحوادث الجسيمة شبه اليومية. 

7. تقدم الدراسة بعدا حديدا ف دراسة الاضطرابات التالية للصدمقف 

يمكن أن يشكل نموذحا أساسيا للتعامل مع تلك الاضطرابات» 

من حيث تناوطًا: 

أ. لطبيعة الموقف الصادم سببا ونتيجة» فمن حيث السسبيب 
هل هو من فعل البشر أو كارثة طبيعية؟ ومن حيث 
النتيجة هل أثر تأثيرا مباشرا على الذات أو غير مباشر من 
خلال الأثر على الآخرين؟ وإن كان الأثر مباشرا على 
الذات فهل أصاب النفس أو المال أو الولد. 

ب. للمصادر الاجتماعية الدع وحرافية من حيث تناول علاقتها 
متغيرات الجنس والعمر الزمييْ والمستوى التعليمي 
والوظيفة ثم إدراك الفرد للتهديد الكامن في الحدث. 

0 يؤكد المدحل الرئيسي للدراسة الطبيعية الديناميكية للمواقف 
الصدمية من حيث تعامله مع المدركات المحتزنة في الذاكرة في 


إطار المتغيرات الدع و حرافية للأفراد» ليشكل في النهاية ملامسح 
رئيسية لاخحتيار أساليب العلاج ومساره؛ مع اعتبارات التفرد ف 
تناول الحالات يما يتناسب مع خحصوصية الأثر للموقف الصادم 
على "الضحية" وتفاعل "الضحية" مع الموقف الصادم. 


حدود الدراسة 


.١‏ تعد الدراسة الحالية مقدمة لدراسة اثنوحرافية تصل إلى وصطف 
لوحود الأحداث الصدمية والاضطرابات التالية لمافي إطار 
التعريف الذي طرحته الرابطة الأمريكية لعلم النفس 
(824,1985) في سياقها الاحتماعي والشخصيء لتضفي مزيدا 
من الضوء لتوضيح الصورة وفهمها وطرح احتمالات التعامل 
الصحيح معهاء ولا تتعلق حدودها بالتصميم البحثي بقدر ما 
تتعلق بالعينة المستخدمة وإجراءات المعاينة وإمكانية التعميم على 
عينات أخرى إذا تماثلت الظروف والصفات» ولكن محاذير هذا 


التعميم تمتد لتصل إلى الأداة المستخدمة» فبرغم اعتبارات الصدق 


والثبات الواردة فيها إلا أنها محدودة بال منظفاهر الواردة فيها 
والأحداث المثبتة في الجزء الأول منها بالإضافة إلى أنها تتعامل مع 
تذكر الحدث الصادم وليس ,معايشته» بها يندرج تحت ميداً أن 
تلك الذكريات ضرورية ولكنها ليست كافية لتحديد الأثر» كما 

أنما تتعامل مع استعادة الحدث عن طريق التعرف وليس عن 
طريق الاستعادة الذاتية باستثناء السؤال الفريد (الذي ضم تحت 
بند رقم 517). 

الأداة المستخدمة في الدراسة تدحل تحت تصنيف الاستبانة أو 
مقياس التقدير 6ؤذاعاء0) ومثل الدراسة الحالية يحب أن تعتمد 
على مقاييس أحرى وأدوات إضافية لجمع البيانات» من مثل 
المقابلة الكلنيكية» ومن ثم فإن حدود البيانات المجمعة تقف عند 
نطاق الأداة المستخدمة» ولا قتد لتشمل جوانب تختص بما 
أدوات أخرى أو وسائل مساندة. 

هذه الدراسة ذات طبيعة استطلاعية واعتمدت في تحديد 
المتغيرات الاجتماعية اليعوحرافية متطوةوهتمء0 010ه850 على 
البيانات» فمثلا مستوى التعليم ١‏ يتحدد من حلال المستوى 


الدراسي التصنيفي المستخدم ف الدراسة (ابتدائيء متوسطء 
ثانوي)» وتقسيم العمر الزمئ تم بناء على احتهادات الباحث 
وفق ما جاء في الدراسات السابقة الى أحريت في مجتمعات 
مخالفة» واعتمادا على التكرارات الواردة في كل مجموعة دون 
الرجوع إلى الخصائص النمائية لكل مجموعة عمرية تي الإطار 


تساؤلاات الدراسة 


استنادا إلى الطرح النظري وطبيعة الدراسة يمكن تقسيم أسئلة الدراالسة 
على محورين: 
- انحور الأول: يتناول الأحداث الصدمية المختارة المتضمنة ف 
المقياس وتنبئق عنه الأسغلة التالية: 
.١‏ مامقدار شيوع الأحداث الصدمية المختارة» وترتيبها مسن 
حيث حدة الآثار المدركة على الأبعاد الثلائة (تمديد 


الحياة» الخوف» العجز عن التصرف)؟ 


.١‏ ما نسبة الأفراد الذين تعرضوا لكل حادث من الأحداث 
الصدمية المختارة» مصنفين حسب تأثير الصدمة وفق 
الأبعاد الثلاثة المحددة؟ 

*. هل توجد فروق بين الحنسين من حيث درجة الإحمساس 
بالأثر السلبي المكون لرد الفعل تحاه الحدث الصدمي (على 
الأبعاد الثلاثة)؟ 

- انحور الثاي: يتناول الإحساس بالاضطرابات التالية للصدمة 

وعلاقته من حيث الحدة بالمتغيرات التصنيفية للدراسة» وهذه 
المتغيرات تمتد للفرد (الضحية) والحادث (الموقف)») وتتدرج 
تحته الأسئلة الآتية: 


؛. هل توجد فروق بين الأفراد في مقدار إحساسهم 
بالاضطرابات التالية للصدمة وفق تصنيفهم على متغيرات: 


ث. الخالة الاجتماعية. 
ج. العمر الزميئ. 
ح. إدراك الخطر الكامن في الأحداث الصدمية. 

ه. هل توحد فروق بين المجموعات الفرعية للعينة» فيما يخخص 
تأثير الحادث الصدمي (طبيعي / بشري) على درحة 
الإحساس بالاضطرابات التالية للصدمة؟ 

5. هل توجد فروق بين المجموعات الفرعية للعينة فيما مخص 
تأثْير الحادث الصدمي (مباشر/ غير مباشر) على درحة 
الإحساس بالاضطرابات التالية للصدمة؟ 

/. أي المتغيرات التصنيفية يعد أكثر أهمية في تحديد درحة 
الإحساس بالاضطرابات التالية للصدمة لدى الأفراد؟ 


14 
إجراءات الدراسة 


أداة الدواسة: 

على الرغم من إقرار الباحثين بعدم وجود مقياس واحد يمكن عن 
طريقه تحديد التعقيدات المتعلقة بالحدث الصادم أو أثره على الأفراد أو 
إمكانية الاكتفاء به إلا أن ذلك لايقف حجر عثرة في طريق تناول الآثار 
المدركة لذلك الحدث من خلال تحديد أبعاد معينة اشتقت من المقابللات 
واتفق عليها جمهور الدارسين في هذا انحال» وتعد الأبعاد النلاثة اليّ 
تناولتها أداة الدراسة الحالية (الشعور بالخوفء الإحساس بالعجر عن 
التصرف, إدراك ديد للحياة) معيارا نوعيا يضمن من خلال تحديدات 
كمية )0-١(‏ تقويما ذاتيا للآثار السلبية لذلك الحدث بغض النظر عن 
واقعية ذلك التقويم أو خصوصية التعامل معه؛ فمن الموكد أن هناك 
عوامل متداخلة تؤثر في إدراك الفرد لقوة تأثير الحدث الصدمي على أي 
من هذه الأبعاد فإدراك التهديد الكامن في الموقف لحياة الفرد يقوم على 
مقدار الحذرء أو توافر مسالك الحرب» أو القرب من عامل الملاك»؛ أو 
توقعات الفرد ...الم؛ ويبقى التأكيد على الحاحة الأساسية إلى تقدير 


حدة التأثير السلبي وبحاله باعتبار ذلك البعد أساسيا في تحديد التأثير 
المرضي 306متتة عتدعع ه22 وإن ظل مفتوحا للتحليل البحثي» في إطلر 
الحدود الي يسردها الباحثون ثما دفع الباحثين للاعتراف بأنه "ليس 
هناك مجموعة واحدة من المقاييس الصادقة (أو الفاعل») ال تتميز 
بالمناسبة دوماء وأن تطبيق تقديرات ذات مستويات متعددة للمتغيرات 
الي لم تصل بعد إلى مقاييس مقننة لماء يمكن أن تجعل التصميم البحشي 
قويا"؛ (21.,1993:128 66 2د82). وقد جاء احتيار الأبعاد الثلائة السابقة 
الإشارة إليها باعتبارها مؤكدة للجانب الانفعالي أثناء التعرض للحدث 


الصدمي بصورة أساسية وذات طبيعة فردية» بحيث يكون الإقرار يما 
وإسنادها للحدث دالا إلى حد بعيد» ومهما تلون ذلك الإحساس بقدرة 
الفرد التكيفيه إلا أنه هو الوحيد المصدر الموثوق به في التعبير عن ذلك 
الاحساسء لأنه ببساطة "هو الذي تعرض للح دتث"؛ 
(1993:141ب5عة:0). 

بنيت أداة جمع البيانات بعد استعراض الأدوات في الدراسات 
الممائلة ذات العلاقة المنهجية بالدراسة الحالية» وتتكون الأداة من قسمين 


على غرار المقياس الذي استخدمته فران تس ورس 


“مجع اوج جم سيج سمج سسب 1 


5ع 5 (5]102235,1992) 55655 216متتتة11 عأالء خصص 
القسم الأول لجمع بيانات عن التعرض لسبع وعشرين حادثة صدمية 
حلال العام السابق أو ما مضى من أيام (انظر الأداة)» وراوحت بين 
الاعتداء على النفس والمال والعرض»؛ وخملت الكوارث الجماعية 
والجرائم الفردية إضافة إلى بيان مقدار الأثر الذي خلفته تلك الأحداث 
الصادمة وفق أبعاد ثلاثة (التهديد للحياة» الإحساس بالخوف» الشعور 
امسج عن االأمز قي فل بموزان ركه قاس (الع لياق لاو 
متوسطة» كثيراء كثيرا جدا )» في حين ركز الجزء الثاني على قياس 
الإحساس بالمشاعر السلبية المصنفة على كما اضطرابات التأزم التالية 
للصدمة 2152 استنادا إلى ما جاء في الدليل التشخيصي الإحصائي 
للاضطرابات العقلية الطبعة الثالثة المراجعة (8-آ11-/052) ويقابل المعايير 
الي اشترطها الدليل (,0,قبش 21613 ) إلى حد بعيادء واسترشادا 
بالقائلسمة المختصسرة ماع10 لمامصدزة ‏ 81161 

(67,1982عمعم 25 دتاوع 851:1010)) ويطلب من الفر د أن يحدد إلى أي 
ندى تنطيق عليه ثمان عبازات'تشير إلى'الأحاسيين الس طلبية للزتيطة 


اك 


بالتأزم التالي للصدمةء خلال الثلاثين يوما الماضية: دون الإشارة إلى 
حادث معين. 

ويستند صدق الأداة إلى ما أوردته الدراسات السابقة الي 
استخدمت أدوات ممائلة؛ (2101215,1990,1992): كما أشار معامل 
الثبات ألفاكرونباح إلى أن الأداة تتمتع يمستوى ثبات عال» وأفها ذات 
اتساق داخلي مناسب (الجدولان .)12١‏ 


7 


حدول رقم )١(‏ 


يشير إلى المتوسطات والانحرافات المعيارية للبنود الثمانية في مقياس (2'151 (د-58؟5) 


البند 


8 


ل بالخدر 


فقدان الاهتمام بالآخرين 


لة الاستثارة 


5-2 
مدا 
:52 


النسيان أو مشكلات ف التركيز 2 


532 
2 
! 


المعاناة من كوابيس ليلية 


ع 


تحنب الأفراد أو الأماكن ذوي العلاقة بالحادث 


| 


وتشير البيانات السابقة إلى أن أقل المتوسطات تتعلق بالمعيار © 
وهي الإحساس بالخدر وفقدان الاهتمام بالآخرين أو الأماكن الي تذكر 
بالحادث؛ في حين جاءت البنود المرتبطة بالمعيار 2 الدال على أحاسيس 
الضجر والغضب بأعلى المتوسطات تقريباء وهي سهولة الاستثارة وعدم 
القدرة على التركيز أو التذكر ومشكلات النوم؛ وتمفل المعيار 8 في 
بندين فقط (التركيز على الحوادث المؤلمة والوقوع فريسة كوابييس 


ل ساك 


ليلية)» كما حسبت معاملات الارتباط بين البنود الثمانية للتحقق م. 
الاتساق الداحلى للأداة. 


حدول رقم (؟) 


يشير إلى معاملات الارتباط بين بنود الأداة الثمانية (ن-5754) 


وجاءت كلها دالة عند مستوى هىء أو أفندل تا يقس إلى 
الاتساق الداحلي للأداة» وهو ما أكدته بيانات التحليل العاملى بعد 


استخراج مقياس كفاية المعاينة (1/.5.4) حيث بلغت قيمته )١,857(‏ 
وكشف تحليل معاملات الارتباط بطريقة المكونات المركزية عن وحود 


0 


عامل واحدء جذره الكامن 23,1١7‏ وقد استوعب 9988 من التباين 
الكلي» ولذا لم تخضع البيانات إلى التدوير خاصة» وراوحت تشبعات 
البنود الثمانية على هذا العامل بين 0,58١ - ١,6٠١‏ ويعد ذلك 
مؤشرا على الصدق العاملي للأداة» كما بلغت قيمة ألفا /الا, ٠‏ وأشالر 
تحليل البنود إلى انخفاض قيمة ألفا في حالة خصم أي من البنود بنسبة 
ضئيلة يبلغ مداها لاإررء. 


عينة الدراسة: 


بلغ مجموع عينة الدراسة /71؟5 فرداء وكان تقسيمهم كالتالي 
وفق المتغيرات الوصفية؛ الجدول رقم (1). 


حدول رقم (؟) 


يشير إلى تقسيم أفراد العينة وفق المتغيرات الرصفية 


الحالة الاجتماعية 


ترتيب الأحداث الصدمية وفق آثارها المدركة لدى الأفراد 
موزعة على الأبعاد الثلاثة للدواسة 

لتعرف مقدار شيوع الأحداث الصدمية ال وردت في المقياس 
وترتيبها من حيث حدة الآثار المدركة من الأفراد موزعة على الأبنعاد 
الثلاثة المكونة للاضطرابات التالية للصدمة (تديد الحياة» الخوف» العجر 
عن التصرف) استخرجت النسبة المئوية للثقل الخاص بكل حادثة عن 
طريق ضرب التكرارات لتعيين التعرض للحدث في متوسط تحديد الأئر 
ثم رتبت الأحداث تصاعديا. الجدول رقم (4) وفيه يمثل (الرقم) الرقم 
المسلسل للحادث على المقياس المستخدم في الدراسة. 


ترتيب 


ية 


1 


ة الآثار 


الدركة 


الأحداث الصدمية وفق الأوزان الاعتبار 


حدول رقم (؟) 


5 ٌّ 


- 


صم 
0 
و - 5-5 
5 
2 5-5 _- 34 5 
-- .هه 5 


يح 
_- 
2 
و 
- 
.7 
_- 


:5-2 
60 
سج 
52 
0 
2- 
-_- 
ل 
5-2 


ظ 


5-0 
ك5 
- 
3-2 5-5 
3 ىم 
ىج 31 _- 
3 مم 


أحها 


52 | - 
- - 


-_- 5 - _- > _-_- 
-_- يم بج 0 م > 
| 5 حسم 

حم 4- 


ويلاحظ من الترتيب السابق التطابق شبه التام في الترتيب الخلص 
بقوة الآثار المدركة للحدث على الأبعاد» ثما يبين اتفاق الضحايا على 
أن الأبعاد الثلاثة تشكل فيما بينها صلب الاضطرابات التالية للصدمة:؛ 
وذات دلالة موحدة على فجاءة الحدث وتأثيره على الفرد. أما بخصوص 


اس يبي 


6 

1 

ترتيب تلك الأحداث فقد احتل "العدوان العراقي" أعلى القائمة من 
حيث حدة التأثير السلبي على الأفراد بفارق يبلغ 907٠١‏ عن الذي يليه 
(فقدان الوطن) برغم ارتباطهما على أساس أن "فقدان الوطن" كان 
نتيجة "العدوان العراقي"» واقتربت نسبة الحادث الذي يمسبقهما من 
باقي الأحداث» فجاءت نسبة ثقلها مقارنة بعضها ببعض مقاربة في 


الأثر بقدر يسمح الترتيب باتساع دائرماء وقد بلغ مدى التفاوت بين 


رقمي ١‏ و 254,5 ثي حين بلغ التفاوت بين رقمي 15علا؟ و 
0" في المتوسط ثما يدل على خصوصية الأثر لحادث "العدوان 
العراقي" ويعزز ذلك ما جاء بالنسبة إلى البنود اللاحقة الحادث "العدوان 
العراقي" حيث كانت متعلقة بأحداث العدوان العراقي "رؤية حادث 
مرعب"» "الاشتراك في الحرب ومعايشتها"؛ وفي المقابل جاءت 
الأحداث الخمسة الى شغلت أدن القائمة في تأثيرها السلبي الحدد 
بالأبعاد الثلاثة المذكورة ضمن قائمة الحوادث الي تؤثر تأثيرا مباشرا 
على الفرد» ولكنها قليلة الحدوثء أو أنها تفقد عنصر المفاحأة الذي 
يخرحها عن نطاق التوقع بصورة قاطعة» وشغل الحادث الخاص الذي 
بمكن أن يكون الفرد قد تعرض له؛ ولم يرد في المقياس منتصف القائمة 


11 7ش ش”'!'* 5 غ2 


(مسلسل 4 )١‏ هما يشير إلى أن احتمالات تعرض الفرد لأحداث أخحرى 
موجودة» وأن قائمة الأحداث المعروضة في المقياس جاءت تحديدا وليس 
عتصرا: 

تحديد نسبة الأفراد الذين تعرضوا لكل حادث من الأحداث 
الصدمية وتصنيفهم من حيث الإحساس بتأثير الصدمة وفق الأبعاد 
الثلاثة المحددة للإحساس بالاضطرابات التالية للصدمة, (الجدول رقم 
ه)؛ وفي تحديد مقدار التأثر قسمت التكرارات إلى ثلاث خانات: 
(لا)» (معتدل > قليلا + بدرجة متوسطة), (شديد - كنيرا +كفيرا 


جدا). 


0 


حدول رقم (ه) 


يبين نسبة التعرض للحدث بالإضافة إلى مدى التأثر به 


عه ورصنماء وم) - عوتطصيمة ‏ 


عه ورصنماء وم) - عوتطصيمة ‏ 


5 
1 
م 


.0 1 
لكف | بسكن 
اانا 


ومن مراجعة الحدول السابق نحد أن الأحداث الصدمية الي 
اشتمل عليها المقياس قد تعرض لا نسبة من المستجيبين راوحت بين 
1 (انميار المسكن وأنت فيه) و 9/617١‏ (العدوان العراقي)» كما بلغت 
نسبة الذين أفادوا تعرضهم لحادث لم يتضمنه المقياس 964,5) ثما يشير 
إلى أن إجراءات التصدي للاضطرابات التالية للصدمات يجب أن تتسع 
دائرتها لتشمل التصنيف الحديد للأحداث الصدمية الذي جاء في مقدمة 
هذه الدراسة» خاصة أن تلك الحوادث قد تركت أثرا راوحت شالته 
بين المعتدل والشديد. 

ولتحديد الفروق بين الجنسين فيما يخص الأبعاد الثلاثة» حسبت 
التكرارات واستخرحت قيم (كا) تربيع على متغيرين رئيسين: أولهمما 
اللامبالاة» أو عدم تذكر رد الفعل الاضطرابي» أو الإحساس به مقابل 
الإحساس بالأثر» وفق كل بعد من الأبعاد الثلاثة» وثانيهما درحجة 
الإحساس بالأثر بين المعتدل والشديد؛ الجدول رقم (5). 


- عمتطصسمهت 116 برط لماع مم0 


2 


نمم | 


مداع اله ان اماد 
الا 


33 
3 


1 : 
ا 
ب اماتك 
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ءا اه 
م 
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1 


3 2 
0 ف 


5 

< 

رت 

5 نكن 
قتاقع 


1 لفن ع 


3 6 
- - 


5 3 


ا 


5 
2 
١‏ 1 تت 
- . . 
م م مم 


0 


5 


5 5 
3 8 
٠.‏ -_- م 
1ت 


نعم 
< ]م 


ف اه 0 
2 
2 - 
م - 


5 
م م حم 


ب 
هس 
حم 
3 


م 


يقد لالض 


- - 
ب 3 


نا 


5 
- 
- 
ا 
- 


د 1 
5 
95 
0 
ص 
بح 


3 


5 


1 
- 
2 
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0 
0 
2 

ع 

6 
3 
3 
-- 
2 
2 
ككٍِ 

5 

0 

ع 

0: 
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اك قلق ا لك هل لع لد اكد 

م 0ك ل 

ويلاحظ من الجدول السابق تباين مستوى الدلالة بالنسبة 
للفروق بين النسين على الأبعاد الثلاثة فيما يخص الحدث الواحد» فعلى 
سبيل المثال نحد أن (التعرض للاختطاف) كان مثيرا لمشاعر ديد الحياة) 
وكذلك للإحساس بالعجز عن التصرفء ف حين جاءت الفروق في 
صالح الإناث فيما يتعلق باستثارة مشاعر الخوف لديهن» حيث بلغغفت 
نسبة اللاي قلن بأن الخوف تملكهن 17, 9687 مقابل نسبة 9659,1١‏ من 
الذكورء وتوافقت هذه النتيجة مع حوادث التعرض للسرقة والغرق 
والخسارة المالية الضخمة؛ ول تشر قيم كا تربيع إلى وجحود فروق دالة 
بين الحنسين بخصوص التعرض للحوادث الصدمية: الكوارث الطبيعيةة» 
التفجير الإرهابي» الإصابات النابحة عن مواد كيميائية» محاولة القعلء 
حادث طائرة. وتقاربت أعداد الأفراد الذين انتابتهم مشاعر إمكانية فد 
حياتهم أو الإحساس بالخوف أو شعورهم بالعجز عن التصرف ذكورا 
أو إناثا عند التعرض لتلك الحوادث وف المقابل نحد في بعض المحوادث 


ا 010 


الصدمية (حادث خطير بالسيارة» صدمة كهربائية» الاشتراك في الحرب 
ومعايشتهاء حريق بالمتزل أو السيارة» العدوان العراقي)» جاءت قيم كا 
تربيع كلها دالة وتشير إلى ارتفاع حدة الأثر على الأبعاد الثلاثة الدى 
الإناث مقارنة بالذكور» وأن عدد الإناث اللاي شعرن بالتهديد الحيلمن 
وتملكهن الخوف وسيطرت عليهن مشاعر العجز عن التصرف في مقالبل 
تلك الأحداث فاق عدد الذكور الذين انتابتهم تلك المشاعرء وتبدو 
هذه النتيجة منطقية في إطارها الثقاقي وأبعادها البيولوجية. 

ويظل الاحتمال قائما بوجود فروق بين اللجنسين حىّ في درحة 
الإحساس بالأثر السلبي للحدث؛ أي أن الأحداث الصدمية الي قد 
تتشابه فيها تكرارات الأحاسيس السلبية بين الذكور والإناث؛ ريما 
اختلفت تلك التكرارات اختلافا جوهريا فيما مخص حل الأثرء 
وللتحقق من هذا الاحتمال استخرجت قيم كا تربيع على متغير حدة 
الأثر بين المعتدل والشديد بالنسبة للجنسين» الحدول رقم (7). 


قيم (كا) تربيع لدلالة الفر 


ل 


وق سس 


1 


2 . 
ججتنسين 


على متعير حدة الأثر (معتدل - شديد) 


0 
0 
2 

ع 

6 
3 
3 
-- 
2 
2 
ككٍِ 

5 

0 

ع 

0: 
8 


3 
5 


ده 
ب . 


0 
0 
2 

ع 

6 
93 
3 
-- 
2 
2 
كك 

5 

0 

ع 

8 
8 


:لعد 


ْ ديد الحياة 


الخوف العجز عن التصرف 
لكام ناس 


07 5 كا تربيع الدالة إحصائياً وغير الدالة إحصائياء مجد 
أن الجنسين قد أظهرا تقاربا ف مدى الإحساس بالأثر على الأبعاد 
الثلاثة تحاه الأحداث» الكوارث الطبيعية والتعذيب» في حين كانت 
الفروق جوهرية على الأبعاد الثلاثة تحاه الأحداث المرتبطة ببالظروف 
الي مرت يما الدولة إبان العدوان العراقي»ء حيث أظهرت الإناث 
إعسان] بالوق والحدد واتتمال تقدان الحياة اكت فحن الذكسور 
وكانت نسبة الإناث اللاي ارتفعت أحاسيس الاضط راب لديهن في 
مواجهة الحدث (العدوان العراقي» فقدان الوطن» الاشتراك في الححرب 
ومعايشتها) إلى من تمالكن أنفسهن دون النسبة المقارنة لدى الذكورء 
ولم يرتفع مستوى الدلالة عن ٠,0١‏ بل وصل إلى مستوى دلالة شبه 
مطلقة في غالب المقارنات» وأثار التعرض لحوادث الحريق في المترل أو 
السيارة أحاسيس متباينة على الأبعاد الثلاثة بالنسبة للذكور والإأناثء؛ 


ولكن رغم نحوف الإناث وإحساسهن بالخوف في مواجهة الحريق إلا 


50-2 


أن عدد اللا أظهرن تماسكاً في مواجهته كن أكثرء وتؤكد هذه النسائج 
ما جاء في الحدول السابق إلى حد بعيد. 

ولدراسة الفروق الاحتمالية بين الأفراد في مدى إحساسهم 
بالآثار الاضطرابية التالية السوعة مث اله الكلية إلى يجمورعات 
تصنيفية وفق متغيرات الدراسة التالية ال ملت أبعاداً ديه وجرافية 
ونفسية ووصفية تتعلق بالضحية والحدث الصادم: 

١‏ الجنس (ذكر/ أنثى). 

؟. المهنة (موظف/ طالب). 

7*". مستوى التعليم (ابتدائي/ ثانوي/ جامعي). 

؛. الحالة الاجتماعية (أعزب/ متروج/ أرمل أو مطلق). 

ه. العمر الزمئ. 

5. مقدار رهافة الحس بالتأثير الصدمي (غير مرهف/ مرهف 

بدرحة بسيطة/ مرهف بدرحة عالية). 


.٠‏ طبيعة الحدث من حيث المصدر (بشري/ طبيعة). 


.> طبيعة الأثر الكارثي (خاص و/أو- مباشر/ عام و/أو- 
غير مباشر). 

بدراسة الآثار الاضطرابية التالية للصدمة (انظر الأداة) وأخضعت 
للتحليل الإحصائي الاستدلالي باستخخدام برنامج 65 وحاءت 
البتائج كما يلى: 

بالنسبة للفروق بين الجدنسين حسبت قيم ت لدلالة الفروق بين 
متوسطات المجموعتين على البنود المفردة المشكلة للمقياسء وكذلك 
للدرجة الكلية» الجدول رقم (8). 


حدول رقم (8) 


قيم ت لدلالة الفروق بين النسين على مقياس الاضطرابات التالية للصدمة 


إصابة الانفعاللات بنوع من 1 لكل 
اندر أو عدم المبالاة ا 


لضن 
ليلس 
الا 
14" 
11 


الأشياء المعنية 


ااا 
ايل 
الرقرع فريسة الأحلام اللرعجة | ذ لوللا ل 
ذات العلاقة نان رك 
بحنب الأماكن أو الأاشخاص لضن 1 
الدين يستثيرودت الذكرى انا 1 
الم 5007 
ك1 1١5‏ 


ويتضح من الجدول السابق دلالة قيم ت على جميع البنود المكونة 
للمقياس الفرعي» وكذلك على الدرجة الكلية» ثما يشو إلى وحود 
فروق جوهرية بين النسين في مقدار الإحساس بالاضطرابات الانفعالية 
ومشاعر التأزم النفسي الكامنة الي يفترض ارتباطها بالتعرض للأحداث 
الصدمية السابق بيانها في القسم الأول من المقياس»ء وعراحعة قيم 
المتوسطات نيحد أن هذه الفروق في صالح مجموعة الإناث» أي أن الإناث 
تفوقن على الذكور في إبداء معاناقن النفسية» أو أنمن يعانين فعلاً من 
هذه الاضطرابات» وتتفق هذه النتائج مع ما أوردته بعض الدراسات 
(1981ب[وصتوطععاءتطة2) من أن الإناث اد ما يحتفظن بالاثار السلبية 
على المدى البعيد» وأن الذكور رعا بحكم احتكاكهم الأكثر حجما 
وتنوعاً مع بيئتهم الاجتماعية والمهنية تزيد لديهم احتمالات النسيان أو 
تداخل الآثار ثما يوهن بعضها بعضاًء وقد مال إلى التفسير الذي طرحته 
دراسة باينوس ونادر (5920056:213061,1993) من أن دور "الضحية" 
يليق أكثر بالإناث» وهن لن إلى زيادة الاهتمام معان اتمهن وخبرمن 
الذاتية» في حين يندمج الذكور قي عملية عقلانية حاولين التماسك في 


95 2 5 ع 2 
مواجهة الأزمة حوفا من أن تؤثر في مفهوم الذات الذكوري لديهم)؛ 


ااي 


وبالإضافة إلى تلك التفسيرات نحد أن احتمالات التباين بين الجنسين في 
استقبال الحدث الصدمي قائمة» أي أن الإناث يختلفن عن الذكور في 
تقدير حجم الموقف الضاغط وأبعاد الكارثة ما يزيد احتمالات التباين 
بين الجنسين في إظهار الأثر. 

ولتعرّف إذا ما كان لطبيعة الوظيفة الى يمتهنها الفرد أثر في 
تحديد مدى الاحساس بالاضطرابات المرتبطة بالتعرض للصدمات» 
أجري اخختبار ت لدلالة الفروق بين المتوسطات على بنود المقياس 


الفرعي متفرقة ومجتمعة» الجدول رقم (1). 
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حدول رقم (5) 


قيم ت لدلالة الفروق بين المتوسطات ججموعيّ التخخصص المهين (موظفى/طالب) على المقياس 


من الخدر أو عدم المبالاة 


مس 
م 
. 


الأشياء المعنية 


2 6 
2 جه 
_ : 


وجود مشكلات ف تركيز 
الانتياه 


0 ش 


الهرا 


تلق ماك 1 


-_ 
- 


الوقرع فريسة الأحلام 


المزعجة ذات العلاقة طالب | 4055 مفكن | تفل 


كلاوما لحكل ان 
لح كن كل 
دمل 4ه شكال 
يتضيال . 


31 - 
- 
52 52 
6م عض 
5 _- 
. ب 
5-2 521 
_- ب 
2 _- 
و -- 
0-4 ددا 
ع 
50 50 
مها م 


يحنب الأماكن- الأشخاص 


الذين يستثيروت الذكرى 


وتشير قيم ت إلى أنها فاقت القيم الحرجة على مستوى دلالة 
إحصائية عالية» ما عدا البند الخامس الذي يتعلق بوجود مشكلات في 
النوم» حرق لدك قيبة الما #اكر نمع ولكنيا اترلعية النافقيتة لطر 
ذات معين؛ أي أها تدل على وجود فروق فعلية» وإن لم تصل إلى حد 
الدلالة المسموح به )٠,٠0(‏ وهذه الفروق تشير إلى أن طلاب المدارس 
كانوا أكثر إحساساً بالاضطرابات المتعلقة بالصدمات؛ في حين بحد أن 
الموظفين قدروا معاناتهم على مستوى أقل من الطلاب» وقد يرجع ذلك 
إلى أمرين: أوهما أن قدرة الطلبة على التقدير ربما شايما نوع من المغللاة 
أو العجز عن تحديد الفروق الكامنة بين درجات الميزان الثلاثية (نادراء 
أحياناء كثيراً)» وثانيهما أن الظروف ال حياتية للطلبة عاد ما تختلط 
بالحو ادث المفاجئة ذات الطبيعة الصدمية» حيث أشارت الدراسات الي 
أحريت على طلبة المدارس والجامعات إلى تصنيف غالبيتهم على الدرحة 
الثانية من التنظيم الحرمي لابراهام ماسلوء وأن الكثرة منهم لديهم 
الحاحة إلى الأمان» وأن ألوية الدفاع عن الذات والحساسية المفرطة تحاه 
المواقف والأحداث ترتفع عندما يمحس الفرد بالحاحة إلى الأمن 
(0135103,1970) وتنخفض مؤشرات الإحساس بالاضطراب النفسي 


لدى مجموعة الموظفين باعتبار أنهم أكثر استقرارا بالنسبة إلى المستقبل» 
وأن لديهم مشكلات أكثر حجما وتنوعاً تنجم عن المهن الي يعمل ون 
هاء وهو ما ظهر جلياً ف ارتفاع قيم الانحراف المعياري في در حاتم 
واتساع مقدار تشتت تقديرهم للاضطرابات المتضمنة ف المقياس. 
وللاستدلال على العلاقة بين مستوى التعليم ومستوى الإحسلس 
بالاضطرابات التالية للصدمة باعتبار إمكانية تداحل هذا المتغير في تحديد 
الأثر الصدمي» استخرحت متوسطات المجموعات المختلفة بعد تقسيمها 
وفق مستوى التعليم إلى ثلاث مجموعات (ابتدائي» ثانوي» جامعي) 
وكذلك الانحرافات المعيارية على بنود المقياس الفرعي والدرجة الكلية 
وأحري تحليل التباين بعد التأكد من مناسبة البيانات» حيث تحاوزت قيم 
بارتلت لتجانس التباين مستوى الدلالة» الجدول رقم »)٠١(‏ ويمكنتا 
هذا التحليل من إصدار حكم يبين إذا ما كانت الفروق الملاحظة بين 
المجموعات الثلاثة فروقاً حقيقية أو ناتحة عن أخخطاء اختيار العينة» كما 
بمكننا من استخدام نتائجه في إطلاق تعميمات على امجتمع الكلي توافقل 
مع ما توصلنا إليه في عينة الدراسة؛ ولييئ احتيار هذا المتغير (مستوى 
التعليم) على فرضية أن الحدث الصدمي يتعاظم أثره مع أولئك الذين 


يعطون معين أعمق للأحداث الي تمر يمم؛ وتزداد فرص إعطاء ذلك 
المي مع ارتفاع مستوى التعليم لدى الأفراد. 


حدول رقم )٠١(‏ 


القيم الإحصائية للفعات الثلاثت في مستوى التعليع 


”: توقف الاهتمام بالناس أو الأشياء المعنية 


ا م 2 0 ب لوقك لكي 
سس ا اس ا 
اق ام ا اعم 


-: سرعة الاستثارة 


بين الجامعي والثانوي من 


جهة والابتداني من جهة 


والابتدائي والنانوي من 
جهة أخرى 
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ا 9 د 1 5 
جهة أخرى 


1 
ع 


5 
9 


8: تجسب الأماكن والأشخاص الذين يسصيرون ذكرى الأحداث الصعبة 


امو ن” 
ا هه سه 


<ٍّ 
5 0 


بين الجامعي من ججهة 
والنانوي والابتدائي من 
جهة أخرى 


ك0 
3 


5 ماء 


ويستدل من الحدول السابق أن الفروق بين المجموعات جوهرية 
حيث بلغت قيم "ف" مستوى الدلالة الإحصائية» وكانت ألفاً في أدن 
مستوياكها في بعض البنود. مرححة ارتفاع مستوى الاضطراب عامة 
لدى فئة المامعيين» وهو ما يتفق والفرضية السابقة عموماء وتركزت 
الفروق الجوهرية بين قطبي المستويات الثللائة: الجامعي من جحهة 
والابتدائي من جهة أخرى؛ في حين لم توحد فروق جوهرية بين الثانوي 
والابتدائي فيما عدا البند الخاص بسرعة الاستثارة» ورغم أن الدراسات 
السابقة م تنعرض لفاعلية مستوى تعليم الفرد يؤر في تقييمه للحدث 
الصدمي والإحاطة بغالبية أبعاده إلا أنما أشارت إلى أن مستوى تعليم 
الفرد يؤثر في تقييمه للحدث الصدمي والإحاطة بغالبية أبعاده» كما أنما 
أشارت إلى أن مستوى تعليم الفرد يؤثر تأثيرا إيجابياً في نشوء الميل 
لطلب العلاج وكذلك في استثارة الاقتناع لدى الفرد بجدوى العلاج 
وسواء المسار فيه» ومن الدلالات المستقاة من تلك النقائج أن بلوغ 
الفرد مرحلة عليا من التعليم يكسبه مهارة خاصة في إدراك أبعاد 
الصدمة» وتنظيم الذاكرة والقدرة على استعادة الحدث» والربط بينه 
وبين المظاهر الاضطرابية الى يعاني منها الفرد. 


0 


أما بالنسبة إلى متغير الحالة الاجتماعية للأفراد فقد تناولتها 


الدراسة من خلال بعد واحد هو الحالة الزواجية للفرد (أعزب» متزوج)» 
مطلق أو أرمل) ولم تتطرق إلى وجود أولاد أو تعدد مواقع الإعاالةةء 
وأختضعت القيم الإحصائية لتحليل التباين لتعرف الفروق بين 
الحموعات الثلاث؛ الجدول رقم .)١١(‏ 


حدول رقم )١١(‏ 
القيم الإحصائية للمجموعات الثلاث 


(أعرب» متروج أرمل أو مطلق) مع قيم ف لتحليل التباين 


يتضح لنا من مراحعة قيم ف الدالة إلى وحود فروق جوهرية بين 
اجموعات الثلاث» وقد تركزت هذه الفروق بين مجموعبيّ "المتزوجين" 
و"العزاب", وكانت الفروق ف صالح "التروجين" أي أهم كانوا أكثر 
إحساساً بالضغوط وبدت عليهم آثارها أكثر من غيرهم؛ ول تكن تلك 
الفروق دالة على نصف عدد البنود» وهي تلك المتعلقة بسرعة 
الاستثارة» وفقدان القدرة على الائتبا» ووحود مشكلات في النوم أو 
الأحلام المزعجة» وأظهر "المتروجون" حساسية أكبر فيما يتعلق 
بانخفاض مستوى رد الفعل؛ وفقدان الاهتمام بالناس» وتجنب كل ما 
يثير الأحداث المؤلمة من أفراد وأماكن» والانغلاق على الذات» واستعادة 
ذكرى تلك الأحداث العصيبة» و كلها مؤشرات للاغتراب النفسي 
الذي يتبدى أكثر عندما يكون الفرد في جماعة» فمن الصعب على الفرد 
الأعزب أو المطلق والأرمل الذي يفترض وحدته أن يحس بالعزلة 
الاحتماعية أو تذبذب قيم التعامل مع الأفراد الآخرين» وتتعارض هذه 
النتائج مع ما توصلت إليه سوزان سليمان (1030,1986ه8) من أن 
الدعم الاحتماعي وتماسك شبكة العلاقات الاجتماعية واتساعها يشكل 
سياجا يحمي الفرد ويوفر دائرة من الدعم له؛ وإن كانت الباءحة قد 


اس سس وى يم 


أشارت في موقع آخر إلى احتمال ظهور آثار سلبية أكثر مع اتساع تلك 
الدائرة» وأنما قد تحفل بصراع المهام وارتفاع مستوى الإحساس 
بالاضطرابات؛ (21.,1987 غ6 5010:202). ولكن النقطة الحامة في تنك 
النتائج هي ضرورة توحيه دعم إضافي إلى تلك الففة؛ ليس تحرد 
مساعدتها على تخطي الأزمة» وإنما لتفادي انتقال الآثار السلبية المتعلقفة 
بالأزمة إلى الأفراد امحيطين بالفرد» بمعيى أن غياب الدعم أو المساندة 
النفسية للفرد ف إطاره (أو إطارها) الاجتماعي ربا يؤدي إلى انتتشار 
الآثار السلبية التالية للصدمة إلى امحيطين بالشخص (الضحية). 

وأما بخصوص الفروق بين الأفراد الي يمكن إرجاعها إلى 
الاختلااف في العمر الزمئ فقد قسمت العينة الكلية إلى يجموعات خمس 


وفق ما يأت؛ الجدول رقم (؟١).‏ 


١ 


حدول رقم (؟١)‏ 


يشير إلى تصنيفات العينة وفق مجموعات العمر الزميي 


ثم استخر جحت القيم الإحصائية للبنود منفردة ومجتمعة 
للمجموعات الفرعية (المتوسطات والانحرافات المعيارية) ورا اختبلر 


تحانس التباين بارتلت (7 «821160-30) للتحقق من مناس بة العينة 
لإحراء تحليل التباين على أساس أنه جرى اخختيارها عشوائياً من الجدمع 
الأصلي» وأنها متجانسة» ول تتأثر بالتعيين الفئوي المشار إليه أعلا 
وجاءت مستويات الدلالة لقيم ف لتجانس التباين عالية نسبياء مما يؤيد 


5 0 2 5 
فرضية أن مجتمع الدراسة متجانس التباين وطبيعي» ثم أحري تحاليل 


000 


8 
18 
التباين أحادي الاتجحاه وحسبت قيم ف لتحليل التباين مع دلالقها 
الإحصائية» الجدول رقم .)١7(‏ 


حدول رقم )١*(‏ 
القيم الإحصائية للمجموعات العمرية على بنود المقياس الفرعي مع قيم ف لتحليل التياين 


بين المجموعة الخخامسة والمجموعات ا" 


وبين المجموعة الرابعة والمجموعة العانية 


بين المجموعة النامسة والمجموعات رتالف 
وبين المجموعة الرابعة والمجموعة الثانية 


بين المجموعة الخامسة والمجموعات رشيف 
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والمجموعة الثانية والمجموعتين 124 
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/: الوقوع فريسة الأحلام المزعجة عن الأحداث التي مر با 


اس ل ا 


تجبب الأماكن والأشخاص الذين يسغيرون ذكرى الأحداث الصعية 
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بين امجموعة الخامسة وانجموعات 03703 
وبين المجموعتين الثانية والرابعة 


بين المجموعتين الرابعة والعانية 


بين المجموعة اللنافسة والمجموعات 4 
وبين الججموعة الرابعة واجموعات رركن 
والمجموعتين مق 


م0 


ويشير الحدول السابق إلى ارتفاع قيم ف إلى مستوى عال من 


الدلالة الإحصائية» حيث وصلت قيم ألفا إلى مستوى منخفض علا 
معن وحود فروق جوهرية بين المجموعات فيما يخص بنود المقياس جميعل 
متفرقة ومجتمعة» وقد انفردت المجموعة الخامسة» وهي مجمع كبار السن 
ية إل زفاتهع اق القةة ره وق طلعط أوسا زه توق لاسي 
والأربعين بحصوا على أدن المتوسطات مقارنة بامحمرعات الأريبع 
السابقة عليها 00 كما حازت المجموعة الثانية الى تجمع أفرادا تواوح 
أعمارهم بين العشرين والخامسة والعشرين على أعلى المتوسطات 
مقارنة وععيئ عدم وجود فروق حوهرية بينها» وتأسيساً على ما سبق 
يمكن القول بأن أعلى المراحل العمرية إحساسا بالاضطرابات التالية 
للصدمة كانت تضم الأفراد ما بين العشرين والخامسة والعشرين. 

وتتفق نتائج هذه الدراسة مع نتائج دراسة تايلور وفريزر 
(27,1982ه21 2:10 1) الي ا يت على عمال الإنقاذ الذين يتعلملون 
مع الكوارث؛ حيث أظهر كبار السن تأبرأً أقل من زملائهم بالقأزم 
المصاحب للتعامل مع الكاركة كنا اعبار كراسية لسري 


(21.,1981 :ع :و15 6) إلى أن أقصى قدر من التأثر في مواجهة الكوارث 


© 


يقاو لدع ردقه اميف عا العم مقاراه عو يه توق ار اعسينة 
والخمسين» ورا يرجع ذلك إلى أن الأفراد ما دون العشرين يكونون 
أكثر اعتمادية على غيرهم؛ ولما يصلوا إلى حد تحمل المسؤولية أو الولاية 
الذاتية» في حين أن الشباب الذين تبلغ أعمارهم فوق العشرين وحن 
الخامسة والعشرين بعكرون بفترة انتقالية يتحملون فيها المسؤولية بالنسبة 
إلى أعمارهم واختياراتهم المستقبلية» ويسبب ذلك ارتفاع مستوى 
حساسيتهم تحاه الأحداث وتأثيرهاء وقد أشار روبرت وايت 
(316,1966ط17) إلى أن تلك المرحلة العمرية تتسم بتوحهات غائية 
خمسة(ه)» بلورها من دراسته لنمو الأفراد العاديين؛ أما الأول فيتعلق 
"باستقرار الأنا" هوية متميزة والتحول ناحية الاستقرار والثبات في 
الشخصية؛ والثاني "تحرير العلاقات الشخصية" والخروج عن النظام 
المعتاد والقواعد المفروضة في تحديد من نصاحب والرغبة في إعطاء معى 
لتلك العلاقات» والثالث "تعميق الاهتمام" يمعي رغبة الفرد في 
الاستغراق في نشاط معين أو الالتصاق يموضوع ما أو فرد معين على 
مستوى الاستحواذ للمشاعر والرابع "أنسنة القيم" أي التعرف 


01 ومندعمععل ,دمنتطععمتاقاء 21م250عم 08 عسلعءت عطا ,انادعل1 مىء ذه عمعتلتهماد ع1( 
تلقن 05 صمأكمة م ,017731105 علاجتمتقصتط رماكمعرءاسا 


ل 010100 
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14 
على المي الإنساني للقيم» وظهور نسق قيمي للفرد يتضمن زياده 
مشاعر الالتصاق الوجدان والإيثار للأفراد؛ والاندماج في مواقف 
إنسانية للدفاع عن الآخرين ومشا ركتهم الأسى؛ وف ذلك يجد الفرد 


نفسه محملا بأسى الذات وأسى الآخرين» ويتفق ذلك مع التوجحه 


الخامس "توسيع دائرة الرعاية" أي زيادة مستوى الاهتمام بالآخرين 
ومعاناتهم» وتحمل مسؤولية تحقيق الرعاية لهم» والاندماج قي حب 
حقيقي للبشرية جمعاء» فتتملك الفرد مشاعر المشاركة الوجدانية» وتنتابه 
أحاسيس الأسى والألم» وكذلك مشاعر القلق تحاه امحتاحين وأصحاب 
الكوارث وتلك من العوامل المهيئة للإحساس بالضغوط والمعجلة بظهور 
الاضطرابات التالية للصدمات وتأكيد حدقماء ويعطي ذا نا قافا فق 
بناء برامج الوقاية والعلاج إذ إن هؤلاء الأفراد برغم حاحتهم الماسة إلى 
تلك البرامج يمكن استثمار هذه التوجهات في جعلهم يشاركون فيهاء 
ومن خلال هذه المشاركة يرفعون الضغوط عن أنفسهم بصورة غير 
مباشرة» حيث يقللون من التأثير الخارجي لاستثارة الملشاعر السلبية 
لديهم في حين يشبعون حاجتهم إلى توسيع دائرة الاهتمام بالآخرين 


والتواد والإنحاز في "مشروع واحد”. 


وتعد رهافة حس التأثر بالمواقف القوففي) لطقا اساسا و فكي 
الحدث الصدمي من الفرد» ومن ثم زيادة احتمالات ظهور الآثار 
الاضطرابية فيما بعد, أي أن تقييم الفرد لإحساسه في مواجهة الحدث؛ 
وإدراكه بأن ذلك الحدث الذي تعرض له كان مصدر ديد لحياته؛ أو 
إثارة مشاعر الخوف لديه» أو إذكاء الإحساس بالعجز عن التصرفء» 
يُعد من بين المتغيرات الشخخصية المرتبطة بحجم التأثر بالمواقف الصدمية, 
وتمثل الدرجة العليا عليه مسوغاً لظهور مستوى أعلى من الاضطرابسات 
التالية للصدمة؛ ولدراسة تلك الفرضية المطروحة صِنَّفَ أفراد العينة إلى 
لات فنات وفق رإذوه الأفعال تاه الأخدات الصدمية و7١‏ خادنا)) 
جاءت كالآني: 
.١‏ لا تأثير. 
". لأثير معتدل. 
تأثير شيل 
وأحريت المقارنات بين الفئات الثلاث على الدرحة الكلية لمقياس 
الاضطرابات التالية للصدمة اختصارا لخريطة أكثر تفصيلاً عند التعامل 


5222-5 
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ا 
مع كل بند على حدة» الجدول رقم )١4(‏ واشتمل الندول على قيم 
ف مع بيان المتوسطات والانحرافات المعيارية وموقع التباين باعتبار أن 


هذه البيانات أكثر فائدة من عرض جزئيات تحليل التباين الأحادي. 
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حدول رقم )١5(‏ 


قيم ف لدلالة الفروق بين الفئات الثلاث لمتغير "رهافة الحس" (تهديد الحياة) على الدرحة الكلية 
للاضطرابات التالية للصدمة 


بس الثالنة والأول 
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نب الثالئة والأول 


نهى الثاسية والأرل 


بين الثالئة والأول 


بين الثالثة والأول 
بين الثابية والأول 
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س التابية والأول 


3 
ٍ 
2 
3 


بس الثالشة والأول 
بين الثانية والأول 


بين الثالئة والأرل 
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بين الثالئة والأول 


نين الثاتبة والأول 


دا 
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يسن النالئة و الأو 5 
بين الثابة والأول 


تلشكرف 


حؤآء 


يلاحظ من الحدول السابق أن المجموعة الأولى تضمنت أعنداد 
الذين تعرضوا للحادث ولم يتأثروا به وأعداد الذين ل يتعرضوا 
للحادث باعتبار الذين لم يتأثروا به كان الحادث بالنسبة لحم كأن ل 
يكن» وبعد إعادة التحليل باستخدام أعداد الذين أفادوا بأكُم تعرضوا 
للحادث ولكن ل يؤثر فيهم» وحد أن قيم ف كانت دالة على الحوادث 
ذوات الأرقام ((», 4» 14141١ 411 ٠١‏ 415!ا١184١).‏ وف 
الاتجاه نفسه الذي يؤكد أن الذين أفادوا بأن الحادث أثر فيهم تأثيرا 
كيرا اطهروا مشر أعل عن الاستازابات الثالية للصدميصةه دوي كسد 
النتائج السابقة الفرضية القائلة بأن رهافة الحس في مواحهة الحدث تمفل 
متغيراأ ذا قيمة ف ارتفاع مستوى الإحساس بالاضطرابات التالية 
للصدمة» لأن إدراك الفرد للجوانب التهديدية للحادث الصدمي يصحبه 
نشاط عقلي يرتد إلى الذات في محاولة لتقييم المصادر الشخصية 
والإحساس بالضعف في مواجهة ذكرى الحادث أو أحداث أخرى» 
وتتفق هذه النتائج مع ما طرحه لازاروس (1,323005,1966) من أهمية 
هذا المتغير عاملاً مهيئاً لحدوث فروق بين الأفراد في استجاباتهم 
للأحداث الصدمية أو ذكراهاء ومع ما توصلت إليه دراسات لاحتقفة 


ز2ز2ز2ز< | أب 0 


(2.,1987 غ6 معفمعمة5): كما يفرض فوع من الاختلاف في أساليب 
العلاج من الاضطرابات التالية للصدمة وفق التصنيف القائم على هذا 
المتغير» و كذلك استراتيجيات التقدم. 

ولتعرف دور العوامل المتعلقة بالحدث الصدمي وأثرها الاضطرابي 
من حيث استثاركا لمشاعر احتمال فقدان الحياة أو النوف أو العجز عن 
التصرف حسبت الفروق بين المتوسطات بالنسبة لتلك المشاعر وفق 
التصنيفات الي سبقت الإشارة إليهاء وهي مصدر الحادث الصدمي 
(طبيعي/ بشري) وآثاره (مباشرة/ غير مباشرة) واستخرجت قيمسة ت 
لدلالة تلك الفروق» الجدول رقم .)١5(‏ 

وقد أكتفي ببعد واحد (تديد الحياة) على أساس التطابق شبه 


التام بين الأبعاد الثلاثة الذي سبقت الإشارة إليه في بداية تحليل النتائج. 


حدول رقم )١١(‏ 
يشير إلى قيم "ت" لدلالة الفروق بين المتوسطات في الأثر الاضطرابي للحدث 


ويتضح من الجدول السابق أن قيمة ت دالة إحصائياء ما يؤكد 


وجود فروق جوهرية بين امجموعتين لصالح الأعلى متوسطا. ومن ثم 
فإنه من الواضح أن الاضطرابات النفسية تزداد لدى الأفراد عندما يكون 
مصدر الحادث الصدمي را مثلهم» ف حين يعدون الأحداث الطبيعية 
تحالصة ف تصنيف القَضاءِ والقدر, ويتفق ذلك مع الدراسات الي 
أشارت إلى أن الحوادث الصدمية يعمد من البشر تكون على قمة 
تصنيف الحوادث المؤدية إلى اضطرابات العميقة والمزمسنة وذلك إذا 
صنفت تلك الحوادث على معيار المصدرية؛ (6668,1993). كما تُشير 


0-2 


الفروق بين الأحداث ذات الأثر المباشر والأحرى ذات الأثر غير المباشر 
إلى قدرة الأول على استثارة مشاعر اضطرابية أكبر من الثانية» ثما يتفق 
مع التوقعات النظرية. فمن المتوقع أن الحادث المهدد للحياة بصورة 
مباشرة يزيد من آثار الصدمة حجما وعمقاً واستمرارية؛ 
(6>668,1993). وإذا ما نظرنا إليها من خلال نظرية الحفاظ على 
المصادر (0019) 011650115065 025615981011©) فإن التعرض للاآثار 
المباشرة للكارثة يؤدي إلى احتمالات أكبر لفقدان "المصادر الشخصية" 
ويكون تهديده أبعد أثراء ويتمئل ذلك الأثر المباشر بعلاقة الحدث 
بالكليات الواردة في مقاصد الشريعة الإسلامية (الدين والنفس والعتقفل 
والمال والنسل)» وكلما التصقت هذه الحوانب بالذات كان الفرد أكثر 
تأثرأً وحدير بالذكر أن هناك احتمالات التباين في ذلك الأثر إذا ما 
أدخلنا متغير العمر الزميئ؛ فمن امحتمل أن تختلف هذه النتيجة إذا قارنا 
بين الراشدين الذين يعولون ذرية فعانا حين بمسهم الضر وبين شباب 
ولاينهم على أنفسهم, أو كبار السن الذين يرون في بعض تصرفات من 
يليهم تخليا وانحسار 37 (10120,1995[ه50 همع 061). 


إلى أن أعلى معاملات الارتباط جاءت بين المتغيرات المتعلقة بالحدث من 
حيث المصدرية (طبيعي/ بشري) ومن حيث الأثر (مباش ر/ غير مباشر) 
وبين متغير "رهافة الحس" من جهة الضحية. وإذا رحعنا إلى مفهوم 
"رهافة الحس” في الدراسة الحالية باعتباره ارتفاع مستوى إدراك الفرد 
بأن الحدث الصدمي كان مصدر تديد للحياة» فإن تلك النتائج تتفق 
مع ما أوردته الدراسات الغربية في مقام التفرقة بين الكوارث الطبيعية 
والحوادث البشرية من أن حجم التأثر بالكارثة يعتتمد على مقدار 
القصدية فيها والقدرة على التحكم في نتائجها باعتبار ذلك عاملاً هاما 
في تصور السلوك الوقائي» (7,1992ن81). وكلما كانت نوعية الحدث 
الصدمي مرتبطة بتصنيف الفرد لحا من حيث التوقع كان السلوك الوقائي 
تجاهها أقوى إعداداء ويلجأ الفرد إلى إرجاع ضخامة الأثر فيها إلى 
العنصر البشري (الإهمال/ التجاهل)» ومن ثم فإن إدارة الأزمات المتعلقة 
بالأحداث الصدمية سوف تأحذ العامل البشري والسلوك الوقائي عاملاً 
مؤثرا.ق تخلايد المسؤولية أو إلقاء التبعة في ضخخامة الأثر أو حدته؛ أي 


أن نسبة العزو همتاناطتطا]ج في محال الكوارث تنحاز بصورة رئيسية تحله 


م 


الفعل البشري بصورة مباشرة في تلك الحوادث الى تصدر عن اللبشر 
وبصورة غير مباشرة في تلك الكوارث الي تنسب إلى "الطبيعة" وأن ما 
يضيب الإنسان من آثاز اضطرابية تالية للضصدمات يبجع أساسا إلى 
أحطائه تحاه نفسه أو تحاه الغير» وينبين على ذلك أن التدحل الوقائي 
الذي يكن أن تقوم به الجهات المسؤولة بالنسبة إلى الكوارث يمكن أن 
يعتمد أساساً على استثارة دور الأفراد في منع هذه الكوارث أو الحد من 
آثارها باعتبار ذلك مسؤولية فردية وجماعية وججتمعية. 

وحين نتناول بالتحليل النتائج السابقة لكي نتعرف أي المتغيرات 
ال تعرضت لها الدراسة يقوم بدور أكثر أهمية مسن غيره في التتبو 
بحدوث الأثر الاضطرابي فإنه من الممكن ترتيب تلك المتغيرات على سلم 
تدريجي من خلال تحليل الانحدار المتدرج. وقد حسبت معاملات 
الارتباط بين المتغيرات الشخصية و"الحديثة"؛ الحدول رقم .)١5(‏ 


حدول رقم )١7(‏ 
يشير إلى معاملات الارتباط بين أحاسيس الاضطرايات التالية للصدمة 


21510 2) ومتغيرات الدراسة الرئيسية 


وبالنظر إلى دلالة معاملات الارتباط نحد أن غالبيتها دالة وذات 
وجهة تنفق مع النتائج السابقة» واستخدام تحليل الانحدار المتعدد تلخيصاً 
لتلك النتائج واستخخلاصاً للعلاقة الخطية امحتملة بين هذه المتغيرات 
وتات إمكامة الننو غنوك الأفطا أيانت العالية اللمتدية ور دين مني 


على المتغيرات المطروحة؛ الجدول رقم .)١9/(‏ 
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تشير بيانات الحدول السابق إلى أهمية أثر المتغيرات الواردة به في 
توقع الإصابة بالاضطرابات التالية للصدمة عند تخليصها من التداخلات 
الارتباطية فيما بينها. وبالنظر إلى قيم بيتا يمكن تحديد الأعمية النسبية 
لكل من المتغيرات حسب دخوطا في معادلة الانخدار» وكذالك من 
خلال حساب مقدار التغير في مربع معامل الارتباط باعتباره دالاً على 
التداخل المحتمل السابق الإشارة إليه. ووفق قيمة معامل الارتباط بين 
الاضطرابات التالية للصدمة (متغير تابع) والمتغيرات الوصفية المحددة 
لمات كدوك |" السحية وهر مسف انع معي الكت كين الا 
للحادثف باغتبارة أقوئ المتغيرات ارتباطا بالآثار الأضطرابية» وقلذة متفتير 
الجنس» وبلغت قيمة التغير في مربع معامل الارتباط (0,011) وهلي 
أعلى قيم التغير الواردة في الجدول» ثما يشير إلى أن هذا المتغير (الجنس) 
يعطينا مؤشرأ هاما على الارتباط بينه وبين المتغبر التابع (81552 6©) 
ويزودنا.ععلومات أكثر أهمية من غيره من المتغيرات المستقلة الواردة في 
معادلة الانحدار؛ .معن أن الجنس عامل له دوره الام في تحديد أثر 
الاضطرابات التالية للصدمة: أي أن الإناث أكفر تائرا بالأخداث 


الصدمية بصفة عامة» وخاصة تلك الي لها أثر غير مباشر» وقد يحتناج 
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ذلك إلى تفسير بيولوحي أو اجتماعي وهو ما لا يدخل في نطاق مناقشة 
تلك النتائج» ولكن على سلم أولويات التدخل الإرشادي والعلااحي 
تأي مجموعة الإناث اللاتّ يعانين من اضطرابات صدمية نتيجة تعرض 
الملاصقين لهم للكارثة. ومع تدرج إدحال المتغيرات تأت المهنة ورهافة 
الحمس ومستوى التعليم متغيرات متتالية قي أهمية أثرها عند التنبؤ ببحدوث 
الاضطرابات التالية للصدمة أو اختزاففا والقدرة على استعادتقا 
وإدراكهاء وكل هذه المتغيرات نخاصة بالفرد "الضحية"» وتتوافق هذه 
النتائج مع ما ورد في القسم الأول من هذه الدراسة نظرياً وإحصائيا 
حيت تشير معاملات الانحدار ومقدار التغير في مربع معامل الارتباط إلى 
أن الموظفين والأعلى ف مستوى التعليم والأكثر في رهافة الحس تحجاه 
الصدمات هم أعلى الفعات تأثْرً. وتعد تلك النتيجة أساساً قويا لتوحيه 
برامج إرشادية وعلاجية إلى قيادات العمل في ابحالات المختلفة خاصة 
الذين يتعرضون لكوارث طبيعية أو بشرية؛ أي أن التزول إلى القاعدة 
الشعبية قي تقدتم الخدمات الإرشادية والرعاية الوقائية ولممارسات 
العلاحية يحب ألا يفقدنا الحس بأهمية توجيه مشثل هذه البرامج إلى 
الفئات الأعلى على السلم الوظيفي والتعليمي» وتحدر الإشارة هنا إلى 


1 
أن تلك النتائج لا تعن بالضرورة -من منظور عكسي_ أن تلك الففلت 
عادة من الإناث» ولكن استقراءنا لللتقائج يشير إلى أن الموظفات 
مرهفات الحس الأعلى في مستوى تعليمهن يحتجن إلى دعم اجتماعي 
ونفسي عند تعرضهن بصورة غير مباشرة إلى كارثة أو حادث مفحجصع 
أكثر من غيرهن. 
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خلاصة وتوصيات 

لهذه الدراسة ثلاثة مرام رئيسية: 

أولاً: جمع معلومات عن مقدار انتشار الاضطرابات التالية للصدمات 
والمشكلات النفسية المتعلقة يما بين شريحة هامة من شرائح اممتمع 
الكويى» خاصة ف مرحلة ما بعد التحرير. 

ثانياً: إعطاء وصف لمشاعر الاضطرابات التالية للصدمات في مجتمع 
مدن (لى يشارك أفراده في ساحة القتال أو المقاومة) وإلقاء الضوء 
على جانب هام من الصدمات المباشرة وغير المباشرة التالية 
للكوارث المادية أو النفسية سواء كانت من صناعة البشر أو 
نوازل القدر. 

ثالئً: تعرف علاقة هذه الاضطرابات ببعض المتغيرات الوصفية 
(الديكوغرافية) من حيث وجودها أو حدة آثارها. 
وتُمثل هذه المرامي الثلاثة خطوة في طريق خخطة طويلة الأمد 

متعددة الأبعاد بعيدة النظرة للقيام.مسح ميدانيٍ قومي» يشمل جميع أفراد 
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امجتمع؛ تُمثل نتائجه قاعدة أساسية لاتخاذ قرارات الوقاية والعلاج 
والتنمية» وتصنيف البرامج المؤوسسة على تلك القرارات. 
ويتطلب تحقيق هذه المرامي دراسة واسعة المدى ذات تصميم 
حني دقيق في انتقاء العينة» وتحديد مواصفاتماء واحتيار الأداة» وأسلوب 
جمع البيانات وغيرها من الإجراءات؛ بالإضافة إلى تحديد متغير الدراسة 
الرئيسي "الاضطرابات التالية للصدمة (281751". ولكن أهمية الدراسة 
والاعتبارات العملية للنتائج وأهميتها لصانعي القرار مكنت من القيام كما 
في صورتا الحالية دراسة استطلاعية» يمكن توسيع حدودها في دراسة 
حقة أكثر عمقا واتساعاء ويمكن تحديد تصور الدراسة (أو الدراسات) 
المستقبلية من خلال مدارسة هذه الحدود. وتجدر الإشارة هنا إلى أن 
الدارسين في بحال الصدمات والاضطرابات التالية لها تعرّفواالقصور 
الذي يشوب المناهج البحثية التقليدية في تقديم حلول واقعية متكاملة 
لأبعاد الظاهرة وذلك لاعتماد هذه المناهج على المناهج الكمية في مقاربة 
ظاهرة متعددة الأبعاد» وتؤثر فيها عوامل عدة متقاطعة» ولذا فقد يكون 
من المناسب استخدام منهج تكاملي يجمع بين الأساليب الكمية 
والأساليب النوعية لتجمع بين الخصائص العامة للظاهرة وفهم 
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حصائصها الفريدة والفردية بنوعياتما المحتلفة» فنصل إلى صورة واقعية 
مفيدة تجمع بين الدقة والشمول. ونتطرق في مناقشة هذه النقائج إلى 
توضيح بعض التحديات العلمية المتعلقة بدراسة الاضطرابات التالية 
للصدمة في الختمع بعموميته والخروج عن الإطار الضيق الذي يحدده 
حجم المترددين على العيادات الاختصاصية أو غيرها من الجهات طلبا 
للعلاج إلى رحابة لمجتمع بأفراده الذين لم يطرقوا سبيلاً للعلاج وإن 
عرفوا حاحتهم إليه. ويضطلع القائمون بهذا النوع من الدراسات بتقدير 
مدى ذيوع الإحساس بتلك الاضطرابات» وتحديده بصفته ا يتسم 
بالصدق الظاهري لأبعادها "الوبائية". ويعثل تعميم تلك الدراسات تحديا 
خاضا للذارسن عل من اضعب وجكوة: وزاسة شائلة الأبعاة التعلقسة 
بالموضوع» ويرى ريتشاد كولكا ورفيقه وليام شيلنجر 
(65,1993ق #51 ةلان؟1) أن هناك أربع مشكلات رئيسية تواحه 
المضطلعين يهذا النوع من الدراسات هي: 
.١‏ تحديد مجتمع الدراسة واححتيار العينة الممثلة. 


؟. تحديد مجموعات المقارنة. 


©. متحديد الحالاات. 

0.4 تجميع البيانات الشاملة. 
إن توسيع دائرة البحث أو إحراءات الدراسات المسحية يشكل صعوبة 
في اختيار أدوات القياس والتحقق من صدق الإجابات عنهاء فأدوات 
القياس -حيّ الجمعية منها- تحتاج إلى التنوع والشمولية اللتين يمككن أن 
تؤثر في صدقها النظري أو تناس قها الداحلي» كما أن استخدام 
المؤشرات البيئية للدلالة على وجود هذه الاضطرابات يحتاج إلى أدائنة 
مقنعة موضوعية؛ نستطيع من خلالها عزو هذه المؤوشرات أو تلك 
الظواهر إلى وحود الاضطرابات أو اعتبارها مظهراً لها. كما أنه من 
الصعب التوقع الصادق بأن الأفراد الذيين تمنعوا عن الذه اب إلى 
الموسسات العلاجية لن يحجموا عن الاستجابة لأسئلة تتعلق بمعاناتَهم 
ال فضلوا الاحتفاظ بما. ويطرح كولكا وشيلنجر مثالين عن المهمة 
"المستحيلة" في دراستين الأولى قام بما مجموعة من الباحثين 
(5,1986ن1له1787© :055,152 ) تناولت أحوال المشردين في شيكاغوء 
و كيف تطلب هذا البحث مقابلة نوعيات مختلفة تقطن المناطق العشوائية 


5 ا 5 و 


لس سبيببت ) 


تناولت تحديد نسبة المصابين بفيروس (7119) المؤدي إلى مرض نقص 
المناعة المكتسب 81125» وما يحتاحه الباحثون من بجميع عينات دم تصل 
إلى 50,٠٠٠‏ من الرجال والنساء وما يحيط يما من خاطر. ويسرد 
ريتشاد كولكا الصعوبات الي واجهته هو ورفاقه في دراسة وطنية 
هدفت إلى التحقق من أشكال التوافق للمحاربين القدامى في حرب 
فيتام /إ5610 امعسصادن 8620 سدماعة؟؟ لمدمتنداة (811115) 
(21.,1990 أه قعلآ) باعتبارها نموذجاً للدراسات المسحية أو البحوث 
الميدانية الخاصة بتعرف الاضطرابات التالية للصدمات ومقدار اتشارها 
بين امخاربين القدماء في حرب فيتنام؛ أرجعها تفصيلا إلى المشكلات 
الأربع السابق الإشارة إليها. 

وتمثل البيانات الامبريقية الواردة في نتائج الدراسة الحالية فق 
إطارها التأويلي- قدراً أساسياً مشتركاً من المعرفة القابلة للتعميم» تمككن 
الأفراد المتعاملين مع الضغوط التالية للصدمة من التعامل الذكي مع 
التحولات المرضية في الأعراض على المستوى الاحتماعي والنفسي» 
وهذا التعامل الذ كي يعتمد بدرحة كبيرة على المهارات الخاصة متخذدذ 


القرار والقائم على التنفيذ. والدراسة تشير بوضوح إلى أهمية توجحيه 
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اهتمام من يعمل في محال الاضطرابات التالية للصدمة على جميع 
المستويات (الوقاية» التحصين» التشخيصء العلاج) أن يدرك طبيعة هذا 
"المرض" وأسس التصنيف العلمية لسمات الأفراد "الضحايا" وخصائص 
الأحداث "الصدمات". 
وتمدنا الدراسة الحالية ببيانات وملاحظات وآراء تصف واقع 
الأحداث الصدمية ذات الطبيعة الانتشارية (الوبائية) في المجتمع الكوييّ 
من جوانب متعددة» ومن ثم تساعدنا على تصور صيغة أساسية -فٍ 
إطار التنمية المستدامة والمنهج الكلي- للتعامل مع الصدمات» ويمكن أن 
نطرح قي إطار البعدين العلاجي الآنَ: 
البعد العلاجي: 
- الوصول إلى عمق الحدث الصدمي من خلال تعرف 
خصائصه وأبعاده والسمات العامة للضحايا. 
- تفتيت "الاضطرابات" إلى أبعاد حزئية واستقطاب الجهد 
العلاحي من نخحلال الفرد ذاته وانخيمطين به واستخدام 


2 رةه 


أساليب متعددة ذات طبيعة عقلانية ووجدانية وسلوكية وفق 
برنامج علاحي مرن. 

- إتباع البرنامج العلاحي ببرنامج متابعة يضمن استمرارية 
الجهد الذاتي» والانفصال عن العلاج المخارجيء وإمكانية 
الاندماج ف برنامج علاجي للغير. 

البعد الوقائي: 

- الإرشاد الديئ أمر أساسي في إدراك الأسباب وتوضيح القيم 
وتحويل المشاعر. 

- البعد الروحي الذي يضمن الخنضوع للمشيئة الإلفية 
ومسؤولية المؤمن ف توقع الصدمة والتعامل معها. 

- وجوب أن يشتمل الخطاب الإعلامي تعريف الأفراد 
بالصدمات وأساليب التعامل معها وكيفية المشاركة في 
الخدمات المسائدة. 
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- التركيز على إسهام الدمعيات الخاصة (جمعيات النفع العام) 
في أعمال الوقاية والعلاج من خلال الأنشضطة الإرشادية 
وتقديم الدعم النفسي وأعمال المتابعة. 
- تنمية العلاقات الاجتماعية واستثمار القيادات امجتمعية من 
لال دورات تنموية. 
وفي ضوء ما توصلنا إليه من استنتاجحات بمكن القول إن 
الاعتبارات المتصلة بطبيعة الحادث الصدمي يحب ألا تكون العامل 
الوحيد في صناعة قرار المؤسسات التنموية والعلاحية في إنشاء براتجهاء 
ويحب أن تأنحذ في الاعتبار من الناحية التخطيطية والتنفيذية ما يأنَ: 
-إنشاء فرق تدخحل سريع مدربة على استخدام استراتيجيات 
مناسبة» تؤكد وقتية التدخل وفنيات التعامل مع الحادث 
الصدمي وضحاياه. 


- تأكيذ أثر الدعم الاحتماعي في التناول العللاحي والوقائي. 


يي بيرم 


- تقدم برامج تدريبية أثناء الخدمة للموظفين تتبئ محاور محددة 
للصدمة. 
- إدخال مقررات اختصاصية في التعامل مع الاضطرابات 
التالية للصدمة في محالات الخدمة النفسية والاجتماعية 
وكذلك التثقيفية في محال الإدارة العامة. 
- تأكيد أهمية اكتشاف أبعاد الاضطرابات التالية للصدمة وأثر 
تلك الاضطرابات على شخصية المتعاملين مع الجمهور. 
إن الاضطرابات التالية للصدمات يعفهومها الشامل يمكن أن 
تكو ن سبي كامنا لكثير من "الأمراض" الاجتماعية والانحرافات النفسية 
لضان كية كما أن طبيعتها الانتشارية تشكل بُعداً قابلاً للدراسة 


والمتابعة. 


عمتطصمت 111 برط لماع اومن 


عمتطاصمت 111 برط لماع امون 


ملحق )١(‏ 
المحكات التشخيصية لاضطرابات الضغوط التالية للصدمة 
أ. يكون الفرد قد تعرض لحادث صدميء بحيث يوجد الش رطان 
التاليان: 
أ .ارون التعض الدنكرتن الوطية لوكي اتا 1 
حوادث تتضمن الموت الفعلي أو التهديد أو إصابة خطيرة 
أو تمديداً للتكامل العضوي للشخص أو الآخرين. 
١ 8‏ تنيب انشهابة القرد عنودا عميقا وعاجرا أورترعيا. 
* ملحوظة: قد يعبر الأطفال بدلاً من ذلك بالسلوك غير المنظم أو 
التهيج. 
ب. يُعيد الفرد التعبير عن الحادث الصدمي دائما بطريقة أو أكثر من 
الطرق التالية: 


.١‏ معاودة تذكر الحادث المولمى وهجومه علىالفكر» ويتضمن 
ذلك التخيلات أو (الصور العقلية ومع23مآ)؛ والأفقكارء 
والإدراكات. 
؟. أحلام عن الحادث معاودة ومؤلمة. 
* ملحوظة: قد يحدث لدى الأطفال أحلام مخيفة دون محتوى يمكن 
التعرف إليه. 
*. التصرف أو الشعور كما لو كان الحادث الصدمي يعاود 
الحدوث (ويتضمن ذلك الإحساس بأن الفرد يعيش الخبرة 
ثانية» والخداعات» والحهلوسات» وفترات من عآا826 121358 
المفككة؛ ويتضمن ذلك ما يحدث ف اليقظة أو في حالة 
النوم. 
* ملحوظة: في حالة صغار الأطفال قد يحدث إعادة تمثيل محدد للصدمة. 
5. ألم نفسي عميق عند التعرض لمؤشرات 1685© (هاديات) 
داخلية أو خارحية ترمز لأحد جوانب الحادث الصدمي 


0110 


6 


رد فعل فسيولوجي عند التعرض لمؤشرات أو هاديات 
داخحلية أو خارحية ترمز لأحد جوانب الحادث الصدمى 


ج. تحنب دائم للمنبهات المرتبطة بالصدمة وخدر عمتط نك 
للاستجابة العامة (غير موجود قبل الصدمة)» كما يظهر من 


.١ 


0 


جهود لتجنب الأفكار» والمشاعر أو المحادثات المرتبطة 
بالصدمة. 

حهود لتجنب الأنشطة والأماكن» أو الأشخاص الذدين 
يتسببون في تذكرة الصدمة. 

عدم القدرة على استرحاع جانب مهم من الصدمة. 
تناقص ملحوظ في الميول أو الاهتمامات أو في الاشتراك 
في الأنشطة المهمة. 


شعور بالانفصال أو الغربة عن الآخرين أو النفور منهم. 


5112 


5. ضيق في من الوجدان (مثال ذلك: عدم القدرة على أن 
تكون لديه مشاعر الحب). 
.٠0‏ الإحساس بقصور في المستقبل (مثال ذلك: ألا يتوقع 
الشخص أن تكون له مهنة» وأن يتزوج ويكون له 
أطفال» أو مدى طبيعي للعمر). 
د. أعراض دائمة من التنبيه المتزايد (غير موجود قبل الصدمة)»؛ كما 
يتضح من اثنين أو أكثر ما يلي: 
.١‏ ضعوبة الاستغراق فق النوع :أو البقاء نائما. 
؟. التهيج أو الانفجارات الغضب (5ادعنة8 6نا0). 
. صعوبة التركيز. 
4. التيقظ الزائد. 
ه. استجابة الأطفال المبالغ ينا. 
ه. دوام الاضطراب (الأعراض في المحكات "ب" "ج"", "د") أكثر 


من شهر واحد. 


ا يرنه 


و. يتسبب الاضطراب من الناحية الاكلينيكية- في ألم أو ضيق 
مرتفع أو إعاقة في بحالات الوظائف الاجتماعية والمهنية أو أي 
مجال آخر مهم. 
حدد إذا كان الاضطراب: 
مادا ذا استمرك الأعراض أل مق ثللاثة شهور: 
مزمنا: إذا استمرت الأعراض ثلاثة شهور أو أكثر. 
حدد إذا كان الاضطراب: 
له بداية مؤجلة: إذا بدأت الأعراض بعد ستة شهور على الأقل 
من الحادث الصدمي. 


ملحق (١؟)‏ 

استطلاع رأي 
تعليمات: فيما يلي عدد من الأحداث الصعبة الي يمكن أن يتعرض لها أي شخصء والمرحو منك أن 
تقرأ كل حادث منهاء وتضع دائرة على رقم الحادث الذي تعرضت له شخصياء ابدأ الآن. 


إلى أي درجة شعرت بأن الحادث تسبب لك فيما يلي 
م مد 


الاختطاف(أو حاولة الاختطاف) 


ا 


السرقة 


إلى أي درجة شعرت بأن الحادت تسبب لك فيما يلي | 


ا 0 
ا ل جه اه 
صصه ا 0 
مح 1ه 
ل 
2 
2 


فقدان أحد أعضاء الجسم 
1 


وفاة عريزر نتيجة حادث أو قتل أو 


تعرض للضرب بالرصاص 


ٍِ 


ع 
ٍِ 
ع |6 
8 |" 


إذا لم تضع أي دائرة اقلب الصفحة» وإذا وضعت دائرة» اقرأ الحادث أو الأحداث الى وضعت دائرة 
على رقمهاء وبين إلى أي حد شعرت بأن هذا الحادث قد سيب لك: التهديد الحياتكء والقوف» 
والعجز عن التصرف» وذلك باختيار رقم من خمسة؛ ووضعه في العمود المناسب تبعا لما يلي: 

١‏ 0 ؟ ع هه 

ل قليلاً بدرحة متوسطة كثيراً كيرا حداً 


أمامك مجموعة من الأسئلة المرجو الإجابة عنها: 
١.هل‏ هناك حادث كبير حدث لك ولم يرد في الفقرات السايقة؟ 2 نعم لا 
؟.إذا كانت الإحابة ي "نعم" فما هو هذا الحادث؟ 


إذا كانت الإحابة ب"نعم" فإلى أي حد شعرت أثناء هذا الحادث بأنه تسبب لك فيما يلي: 


التهديد لحياتك: لا قليلاً بدرحة مترسطة كثيراً كثيراجداً 
الشقرورف: ل قليلاً بدرحة متوسطة كثيراً كثيرا جداً 
العجز عن التصرف: ل قيلاً بدرحةمترسطة كثيراً كثيرا حداً 


خلال الثلاثين يوماً الماضية» إلى أي حد تنطبق عليك العبارات الآتية: 

ما.هل أصيبت انفعالاتك بتوع من الخدر أي فد الإحساس أو عدم المبالاة؟ 
لا تادر أحياناً كثيراً 

.هل توقفت عن الاهتمام بالناس أو فقدت الاهتمام بالأشياء الب اعتدت الاستمتاع يما؟ 
لا نادراً أحياناً كثيرا 

ه.هل كنت سريع الاستثارة وتفز ع بسهرلة؟ 
لا تادر أحياناً كثيرا 


".هل أصبيحت تنسى عادة أو عندك مشكلات قِ تركيز الانتياه؟ 


> داشا را 
.هل لديك مشاكل ف النوم؟ 
ا 


ااا اك 


م.هل تركز تفكيرك على أحداث مؤللة؟ 
لا تادر أحياناً كثيرا 
.هل حلمت أحلاماً مزعجة (كوابيس) عن الأحداث الصعبة الى مرت بك؟ 
لا نادراً أحياناً كثيراً 
٠.هل‏ محنبت الأماكن أو الأشخخاص الذين يمعلونك تتذكر الأحداث الصبة؟ 


1 


المهنة أو التخصص: العمر: عاماً 
لجنس (ذ كر/أنتى): المنطقة السكنية: 
المستوى التعليمي: الحالة الاجتماعية: 


الا امك قاءا 


11 (1952) .لخطف) 300اعوذكثم عتندتاء زوه مده ترع سم .1 
(150 *1) كبعلمهواط لهمتدعكل8 2ه لقسسدكة لدهنادمة)5 كمه 
.0طاتتة :000آ ,ناماع متطاكة 1/7 


انم 


116 ((1968) .(لخطط) منأهلهءودمف عاطقتاء زو ند اتعتتتظة . 
(20 25) 11501065 لمتدعاة 2ه لمسصدكلة لدعتامقة)5 لمد 
ماتخ :2)0آ بدمغع صتاوة 17 


051 .(1987) .لخطط) دملنأواءمومف عتاقتطء :زو2 ممعترع ددلظق .3 
.(50 *3) وعل2مولط لهندءك8 02 لمسعدكة لمء65ة5 لسة 
.01طاتلة :)0آ بدماع ستطوة 177 


5-3 


16 (1994) .(خطف) م30اعوومظ عتتأقتطء :زو هذه لاع تتتخ . 
.(150 “4) 101501065 لماعل 1ه لقتصداة 512150021 لله 
م :100 ناماع صتامة177 


ما 


016 ]0 016ظ] ع1 .(1992) .5 ,قعاأعسشتاة ؟ .10 ,تداع 850 . 
0 165701565 50655 205115211123116 12 56655 01042616ع26م2نا لمة 
15 يي عتل6ده1 (0ع) ناعه825 .1 0ط .015 [تتتاد عتتطدما 
.(182-225 .مم) 5عتاعة10م37 اللعساوعا امعصسن) : دعم رعناوعكمامه 
.1651ل 71086طسةن : عع10رطسةب 


000715 يي [قةتلنأقه ,5كع)101535 .(1988) الثم ,للتاة8 .6 
.37-60 ,4 ,/ققل10' بجع م1امطءنزوط 


لقتطدلط .(1983) .آ ,103510508 2 .1 ,قصطتصع11 ,.ذى ,ستاحظ .7 


أتعطتهدمعتكمط .عطممنندهئهه لدعتعه0[مصاءع!' لمة ععاكةدانا 
333-34 ,15 بكتاماكتقطعط 


(1993) (ل3 غع) .1 ,0تتوولا ...5 .501020202 رثك ,تتاو .8 
لتة ملقتطمععدهن) ,لوعناعةظ : و0165مط5 ع1015351/[ممعع تعساظر 
.(605) أعقطاممقظ .8 يع مه1715 .1.2 ا .5ع1550 لوعاع 00010تاعطط 
-125 .مم) عمدهعل0م:ز5 ووعناة عتأمستتهغ 01 عآمهطلشقط 2110021 سسمأس1 
.5 تتتتتتاعا2 : علره لا تعلط .(144 


01 طالدعط مه ماأععقء 2ه برعتحراد 160[معدمن) .(1970) .© بأعصوعظ .9 
4584-8 ,3 ,.[ .1160 .811 .015351612 7اتمتتستصامه [وء10 


87 010 مخ .(1982) .©) رتععاتة8 كك الك راععاء8 ,./طلا ,معمعظ .10 
101 210115 1آمسا : 5ع أكة015 01 1355111636028 عطا 101 
120-34 ,18 ملقتنتده1 طخلوعط لمتدعكة جا تسسستمصره 6 


(1992) 1.84 ,عموع؟. * ...اذى ,مصةطلذث ..(1آ.(آ ,ععلة[8ة .11 
.1970-1989 أعقعاذو20 لأوماع 10[مطه:2553 : قنتتتهعا 01 ككوعن3 لرتأصع 1 
477-84 ,(5)3 رؤوعناة عتأقطتتة:]' 01 لمسسنتاول 


01535161 1012 16607615 تدعا 1028 .(1982) .1.00 ,مستامظ .12 
1تناه1كقطعط 02 عاتطتاكمآ 0010:2060 01 1ومع تملا : 0612[نامظ 
50060 


5 ]2051152111112 .(1987) .0.0 ,1039/15[ 2 .]1 ,تتواوع:8 2 .13 
.5 73111116 01 01لاععم5 لدعع10مناه عط : ععل:ه15ل0 
.578-53 ,144 ,تتمتقتطء:259 01 1هتعتا0ل تتقف1رع متم 


يهمورماء2 فك .2 ركاأوععلسمة :6.0 ,103515 :]8 بلتقاوعرط 14.2 

ها 0150106 55655 6ق متناة )05م 300 5أله76ة عتامستتتد ك1 .(1991) 

لرعمع) 01 دع حتتطوعذث ‏ .كلدل عتتناهلا 01 5ه60ة[ناممم منق٠طعن‏ مد 
,216-22 ,48 ,تطاقتط 259 


لوعاع621010 10م .(1986) .8.0 رعععطلنتطوءذ 2 ...8 بأعسوعظ .15 
5 .لط 2 5عل82 1ش[ دآ لطأوعقعوة؟ 0153516 متم دع ستلسةا 
معاتالقتطء :257 تنقعامعمتم .0366م1] عمقتطءؤووط ,(.كلع) 
مذ : ]0[ ,«ماعسمتطعة 7‏ 7(6 1701) بتعابع8 [تتامسظ 
,655 316 اع نزو 


3 115166 12 6011201161115 © الأتمع 00 .(1992) .117 بمنظ ‏ .16 
لةمه1كقطء8 02 لقمتناول .5علة15: 306 تتمقطط كتناذرع؟ 1‏ أ[ق2تتنطذلط!: 
1117-2 ,5 رعمتعلة/طا دمماواءء12 


.8 ركقتتاظ لمة .1.1 ,كناته8 .2 بقلعهء840 لل ,.لآ.! يععاسسدظ .17 

قطغطمم دعا مععةلتطك علدعع طاكة ها ووععا15ل [لههه#مسع ‏ .(1986) 

,25 ,كقتطعنزوط للتطن .لدعم .سخ .1 62 أك3كتل لهقتتطهط 2 تعاكج 
536-11 


: 2168823161 113 غ2011منا5 50131 .(1953) 31 أء .]2 ,كمتلام .18 

تتناكةم-]05م لطقة 5عتامعتتاه طاعاط 01 قوع نواعسمء [3مع1ع10ملوزوط 

ب(65)6 ,نوع مامطعئزو2 لمة اتلقدمومء 01 لهمعناه 1‏ .ممزدوع رمعل 
1243-8 


3601201 مم1 .(1985) لخ.كد ,لتلأمتا8 يك .1115 مم00 .19 
ر(34)2 ,.قع18 .ككساط .15مأعتلععم عاك امعممعحوعمء6 25)62كتل 0516م 
71-7 


ل 
2 
بلتققطك كا :1/1 كاء1ه]51 .10.5 ,ه573 :.1.1.1 ,10310508 .20 
تضق لطة عتأوممع013 م .(1986) .8.2 باأعمسسدط 2 1.512 
01 81هتتا0[ ممعضعسمف .01501062 5وععا5 6ق متتنة ]لومم 012 للد 
.121-113 ,142 ,لتاقتطنووط 


7 565655 505153111113110 نتمم .(1991) .10 باعتصطدة1815 .21 
مقاكذ أكةعطاتاه5 01 15د5ممع113 : امعممععوعئ2عء6 أمتتذكلتهت 6 
.673-680 ,(3306 رعسصتءتلع1/1 ععمعاعذ لهتعه50 .و5عععلاء1 


(1989) .8 مستتقطط0 012509-18 © .© يبععاعاءا5 :.8.8 ,1703 .22 
212:61 01 3112201005تامء26مه ‏ عكتاتمع 10121-00لكقطء8 
.155-66 ,20 ملإمقرعط]' عنام كقطءع8 .01501062 5وعناع 


7|610 4 .8.11 ,مصتقةءاكدامط :.5.5 ,05200 .10.177 رناه 10‏ .23 
هآ[ .01501061 51655 0515311123116م 01 28010837 .(1993) .ض.»٠[‏ 
83371021 لل : 01501062 56655 216 متتتقها-أة20 (.0ه6) عند مقط 
011 بتعا .(28-49 .مم) اماع سادععا لتنة الاعترووء355 10 لاأعومرصجة 
.655 011لمتقع 1ر2 : 


: 555655 17331202416 .(1995) .1.0 رأ6 100821661170 2ك .1.1 ,لزلعع 1‏ .24 

80111 .داع زلعع25 .11 م[ .56104 عط 014 بجع عه سظ 

.(3-28 .مم) 6معتاع0]3 م1 اوتمعطا حدهء] : 5655 عتات مسد .(.كلع) 
.6 تلتتتداع 21 : علره 7 بجوعلل 


.(1993) .85 واأعتصوع8 © .10.0 واأعتادملن1 :118 ,للع .25 
300 اتاعساووع355 ,لامع18' : طالدعط لمتطعهم لقة كنع أكة15ل لمتتضد1ح 


رلاأتلهدمعمء2 لمة عتاماجقطاءع8 506131 02 لقتعداول ‏ .8ملامع معام 
.49-3 ,(803 


01 0165نة 2810110 عط .(1954) .ى8 ,ركعاتدكة ع .018 رحاورة .26 
-26 ,10 ,1551065 506131 05 621تا10 ,015235167 ا عنام تقاء5 تتقمقتتاط 
41 


216 1113 ستاه1؟ عط صا 5رماعة1 .(1989) .284.5 ,1655 .27 
01 10221 .لم197 لل : برع 10م طتدم ماع ]زوم لمج تعأكدكتل معء سأاعط 
489-514 ,2 ,5655 113111112116" 


لع28ه10م2 .(1981) .0 بأععمد/؟ كك .1آ.8 بصعم2© :0 ,تعوه16 0 .28 
ركاع01) ملوكتاظ 01 'تلتاو م : #عاكة015 01 5اععاه 0-500121اآنلزوم 
.5 2061016عق : عاههلا نتووال 


1 ]0 002565م1585 .(1993) .1 رطاتة؟ > .]1 ,0020002 .29 

أعقطمة! .8غ مهنكل 1.2[ م[ .6أكوئتل 10 مأمعءوع[200 ل0مد 

.55700105 555655 216 تتتتقعا 01 عأموطلصقط أقدمتقمعام[1 .(.كلع) 
.5 21613 : عكزه لا بررعلط .(562-576 .مم) 


و 


لقزءه5-مطء:55م 6ه 5آع97ع1 وماذووعومفم 2 (1982) .82 ,ع1 .30 

لتة أقتاعظط 01 تامتتدرع0اكمه2) : تعأمدكتل عساجده1011 اسع عتمتا 

لقتناعك/1 لحة كناه2ع8[1 01 لقتعتناه0ل .كد10كمعصستل [دعاع0016مطاعر 
544-52 ,(17)9 ,رعموعء1015 


: ع[115 34 51119197015 128 ل1تأدع10 .(1993) .[.8 بدوع 2ت .31 

أعقطمم8 .8ع ووول؟ .2ل مط .كامعلة 262055 55655015 له 

.5 5655 عأ متتتهعا 1ه عأههط0صقط لأقطه تك فممعتدا .(.دلعء) 
.6 نتتتدع21 : علرمل؟ وعلط .(135-144 .مط 


لصة لدعتطدآاط 1995(6) 5[(.6 ,لامصرم1[هذ > .8.1 ,ررعع) 32.2 

.(.605) 8001011 .5.18 ع إالعع71 .1.1 مآ .01535625 [9مع1ع10مصاععا 

.(163-180 .مم) ععتاعه1م م1 وتمعطا مدمظ : 55عاد 0226نت 1 
55 تتنامعاط : عترم برعل 


.(1982) .8.1 يلعم1اء2 عي .(آ[ رو5ع1لناه81 :1.0.6 ,تامد5قضوط .33 
5 00112312176 01 03نناد ذا : 55635 320 ع شتصكة17 رع 1120011608 
.1171-5 ,14 ,./تقطع8 .181591202 صلق[ 11000 تتقطتنا ده تا 


(1987) هآ بالماتاعلط > اللا ,كسماطم1 .18ل ,عجاعط .34 

: 12108نام0م لقتعمعع عط م1 01501068 56655 عتافستنتة ماومط 

/لات]8 .'قع15ا5 3163 اللاعمسطاعلدهء علع1010تسعل10ص عط 1ه دعمتلسظ 
.1630-1634 ,317 يعمتعتلعل/ط 1ه لجمسسه1 لسقاعمظ 


ب7ات1]1 .51520501065 725509056 5وععاذ .(1976) .1.1 ,210101812 .35 
.1 ,25013مكخ : علرم ما 


01 85101115ط66 عضامه) .(1978) .1 ,مم8 يك .1 قمعت .36 
.541-546 ,(18)6 رأذاع010أدمئع© عط .قستاعت؟ 000 تزراأرعلاء 


(1990) .1 ,كتعطعنهة 2 .1.2 بده111؟0065 زث.© ,7980055 .37 

لدعاعم< : 232 غطعتة 02 طتمسعكح عط «نمط ‏ 5ترمودعيل 

0 025مق16 5نم أووع201م طالدعط لمتمعم عط 102 كممتكتهرعل10كدمء 
.1329-5 ,(45)12 راذاع مامطءءزة2 سدع تعسم .دع أمدكتل علد 


رثآ برقعللنكا :]1 طقسم .17.8 ,تع معلطه5 :.كا.ظ ,ه10:00[ .38 
لمالا .(1991) .0.1 رتقتتمدلط ع ذل وكلموطمتة8 :.0[ روواء/11 
75 عتتاأقتطه'57م علاععم5 015 2167216266 ألمعككمتاه 320 
ةدع 01 5ع تتطءعذ .5أمطممه 200 كمقاعاء؟ متقماءز عدمطلد 
2207-7 ,48 ,لتماقتاع روط 


ذ .(1985) ./1.! ,[أأءع0300 ع .1.1 ,عتاتعسسات .1.1 ,عموع]1 .39 
ما ععل2هكتل 56655 عتأةتستتهطاكمم 01 جه أطلسصه1 لهنم تتقطءط 
9-12 ,8 بأكأمقتعط! تناه كقطء8 عط .مصومعاع؟؟ سقصاء1/؟ 


40 


.(1992) .1ش ,كنا0تالز5 يت .10 ن) ,5 تاتسل .10.0 ,كا 1 ماهم لكا 
ثلا رماع طتتاآتث .22500 عط م1 1تممع: ذل : رعسم 12 6م13 
طاناه5 1ه :15ومه1ملا لدعتلع1/4 لمة ععندعن) صنتاء 71‏ [هسممدلط 
ت[ م0 
[ن) بأو26 .ا بتتعضموعع؟ ز.ظ. 8 ,531120615 10.0.5[ ,كأعااةم1تك1 .41 
1ط : 172602لتنا1؟ [همتسسكت) (1987) .1.11 بمم7ا يك 
122036 لوعاع010طنت:55م 320 ,ع0116م 10 عمتارممع؟ رعممع لولعم 
.479-489 ,(3304 ,لاعدع نا وستاء10 له عست 


(1993) .8.5 باعتدوع8 © .0.0آ] ,كاعتطةم1ت1 .42 
00 طخل 0غ131هء23550 0150106 ودع تناد 


لدنتتستهت م 

.130085نام0م 57اتتتتامتطامه لقة لدعتسصتاهت ص ص20 ختستام1؟ 
5 2051531012136 .(605) 102 .1.8 42 103510508 .11ل 
.02) 0160135 عتنانا عل أعكدء165 أتاعع6 ]1 : 16516877 10 رعل2رو5تل 


.5 ]253:13 16116311تث : 1000[ ,هماع ستطعة7؟11 .(113-146 
بصع يل .0 بأعمهان) :1.8 بااععمذ :177.8 ,امود :.80آ.ل رعاعمككا 
88 02001832تةن) 01 صن-1011058 تتوةز-ععت ذل .1989(6) .6ل 
ءءء عط عطا 02 لمصعراه1 .مععلاتتكن 35 0ع2أقستتدط 16مم60م 

501-04 ,28 ,لاتاقتطءنووط أنرعه00165خ لمة ل0لتطن) 01 'تسعلوعمف 
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181لط02 2 08 أعقمصا عطا عسمكمماوطط .(1987) .1 ,عدلهكاز .44 
7 01 عتاعط-لاء:178 لدعاع 10مطء:55م لقة لتلهعط عط دده 162همد5تل 
.61-69 ,13 ,555655 للقطلاط 01 الممحتد0ل . 5غ1نلة 

لامتكا ف .]1 ,ولاموتتارم :1 بطعنكل .45 


.(1985) .1/1 
تةسصةن) .كامهعل1ءع2 كوه تعكد 01501071 56655 ©1102211لة تااومط 
426-47 ,30 ,لاتاقتطء نزو 01 الومتتاول 


مك050 :.] رتاعنا0 :.ل كلمقطمتة؟ :. لآ نوع سغلطه5 :8 بقللنك1 .46 
156 320 قتطنة1' .(1990) .نآ روكاء177 ع .0 رتقمصسةم8 .8 
1 171/315 


060218 عطأا 300 566355 لوعزع10مطع:25 .(1966) .1.5 ,كناتةعةآ1 .47 
ته ماع81 : علرملا علط .ذ5وعع10م 


لماع 55655 (19/8) .![ ,تعتمتاهطا ١‏ .5.آ1 ,كتتتد2ه[ .48 

ذا مط .لتلعطتصدمناكمة 0م كتامكلءعم معء لاع 005 اأعةكمقا 

[02 121672000 مز وعتتاععووه 2‏ .زكلهة) كالاعا .1 2 ماتصعط 
655 لتتتتتلاع 21 : علده ل" بتجعللا .نوع 2010هء:55م 


08 لإتنامأقنتقمطه2557 .(1963) .8 ,دهه0111[ © .1.1 ,010م160 .49 
0 26150565 2051531120316 05 55103 تناع عدم1 للم : ععأمد15ل 
913-21 ,19 ,أقتطعيزو .[ .سسث .0153516 عمتمقطط 2 +0 015 اكتتاك 


ع“ .1 ,ل[2838 :18 رلامكصطمل :5.8 ,80601011 .ل ,تسمتسمآ .50 

:كتاعة:؟] : عاعة 10 12500856 5 ممتأقمسم .(1994) .1 طاعمصعة 

مم 01 أقمتداهل .ةا 11ج عط 10 كدماعوع؟ عكزأووع عل 
55-59 ,(7)1 رؤوعاة 


“2) ,بوانلهههمهعم لمة دصمتة5ا310 .(1970) .81.ه ,باواأفولة .51 
كلا7 : عاتملا برعل .(.180 


عط آه أععلةء عط .(1976) .ط.آظ! ,تسوج انا © .1.1 رسدولئلالاآ .52 
1 ممععللتطه تاعة] مز أعبهع1 بأعتتتتة 02 773 عتاممتك مدملا 
.107-13 ,94 ,.امطعووط 


1 لطة تتوعط عستصسوع1 .(1960) .0.8 ,غ240 .53 
.505 يل نزع11711 مام[ : عتدمل"ا بجعا[ 


5 ]0 كتطقاة نلاع2860757 320 لطألوعط .(1986) .5 ,لإأمتسكة .54 

08 مط .01535162 23601131 3 عهل/ا10[110 كتدع/3ز ععغطا 20د عه 

(133-155 .مم) 11 1١01‏ بععلة7 15 320 فتستحةء1 .(.20) بزعاواط 
.2061151615 اعجة1/ط-عمستوظ : عترملا عار 


6 ذف : 5655 1310113116 101 علتطعع 5 .(1990) .[1 ركتتره2]1 .55 
لداء50 لعتامرفة 01 1[هنتناه0[ .12108تام0م لدتعدعع عط طآ ع5نا 101 
.1704-1-71 ,20 رتو108مطاعبؤزوم 


11601161 : للمتتتقط 01 /وع1010طتع مام .(1992) .'[ ركتحره]1 .56 

8 57215 21 لتتتةعا '7القتخمعا0م أمعتع كنل 01 أعدمسة لد 

لمقة عستااتاقده0 05 لقنتحتاول .5متامجع عتطامدج مطتعل غمععع 1ل 
.409-418 ,(6003 ,نوع ه[مطعئزوط لوه تست[ 


1.2 ضط1 الإمقتعطا عاهتنتدكاوه 2‏ .(1993) .1.11 رع نوططن0 .57 

أه ع1آه0ط0شقط [2دم دمعتم .(.كلء) اعقطمه8 .8 2 مهذلك/ا 

تتتتطع 2 : عاتملا بجع[ .(773-784 .مم) عمدم لمر ووعناد عللوستتهنا 
.5615 


01 اأاعطرووعومعذثط .1982(2) .11 بتتقمظامط كك .©0.6آ اع نلمع282 .58 
.ل .قتاع 01535165 زه كطماعوء1 لوعجعم1مطءلزوم 
157-67 ,10 ,.[مطءنزوط 


0 ععتطع ناته لقاءهو5مطء:زوط .(1990) .1ه آء ,.للاا ,لنرامعة 592 
ل5061 .50037 عكتاعءم205م 0ع1امعاهمه ذم : و5عصامعئتتناه تنم طنتجعم 
.597-04 ,(3005 رعمته تلعك/1 ممه ععمعاعد 


ظة 1978 عصم لعن .(1981) ١/1.‏ بعاعتطوط © .لا واعتطوم .60 


-210 ,138 مأقتطء:9زو2 .ل .811 .لتم طالدءط لوأدعمر غ1 - وعلمج[ 
.216 


لدعع ه1مطع:زوم عط" .(1978) .784 ,لأعلسنا © 1 ,بجعم .61 
00 تأعتقع5ع1 01 التع1كع1 ذر : 61أا01535 28303121 2 01 5ع6 7عتالعكلمه 
105-111 ,3 ,بع قاط 1/1355 .165 1للتتستتتامك للقعمع تتم 


مآ 01185ه5آ لماع 81010 .(1993) .18.1 مقاط .62 
0 .62052 3551[ 1051/1-1917 101 كدمنادء 1آمصط : عع0150:0 5وعتاد 
35 ]20515311113 .(.605) 105 .8.8 لقة 1035010502 .1.1.1 
بلاماع متطمة7؟؟ .(173-189 .مم) '0دمتزعط مسد 1251/1-197 : عع0:ه15ل 
.5 25101131516 6110312تتتث : 1000[ 


4 عط 0 ماععكله اعتهاعدععمة عمروذ ((1978) .ل( ,عمعوصط .63 
55-58 ,12 ,.أقتطنئزو2 .ل .لوع2 نتعل8 .كاكتتخ .10005 عمدامتوظ 


اناق عط هذ 5عنو15 .(1993) .]1 ,جع0لد]8 ع .5.5 ر,وه00زط ‏ .64 
732 .اصوءده2001 لمة مععلاتطء ها 555 عله متتهطاومم 01 
01 عأآموطلضقط 008[1اقسعتط .(.د0ه) اعقطمقظ .8 2 مونلا 
تسسمعا2 : عارمم بجعآ؟ .(125-144 .مم) عسسمعلمر5 د5وعناد عتأمستما 
5601 


,531065 :8.5 ,اكاقمة(1 : .10.0 واعتطدملنظ .85 واعتموعظ .65 

20 ةا مقتلتكاء 01 ععمعلوع22 .(1993) .01 باوع8 يك .8.18 

01 ع[مهدد عكلقامعدع1م12 2 هذ 01502062 58655 علفمتتلةكااومم 
984-01 ,(61)6 ,.امطوئزوط لمعتمتان .الناكهدهم) .ل .معمامت 


عاوهط0صقط ث : وععلتماو تمأكة15 صعط7]؟ ‏ .(1986) .2 رأعقطاوة؟1[ .66 
وق قتطء أت : دملطم.آ .551055ع201م عمتتقه عط 101 


ا#منلتطاع102 عكتاءءم05:م +10 غ1اه0 ذم ((1990) .ل ,1610 .67 
535 لطة 5655 عتأقستتهنا 02 '03ناد عط ا 005 لقع ادع تدا 
1695-1703 ,20 ,لزع 0[مطعنزوط [واعه5 لعتاورظ 6ه 3[1مهنا10 


,501012013 :سآ ,0010165 رآ بلطاتدذ :لآ بطعوططو215 :وآ ,كسمتطم 8‏ .68 
71659101151 08 01535161 01 غأع32 متا .(1986) .ا ,8م0010 كك .5.10 
5 101535165 ,(.60) 1م50 .ل هآ بطالوعط لماهعد 25565560 
: عتمملا بتحع]8 .(22-48 .درم) دع سنلصة مه كلمطاعم جولط : 5ع01ماد 

,255 1121516ط2559 116110311م 


ع1 .(1986) .© روتلل؟ ع ث0 ,يعطواط :2.8 105511 .69 
ه 583560 0115مع2 ثم : معدعلطنت مز ذ55عإعسامط عط 1ه 605تلنمه 
لداءه؟5 : خالا رأمتعطسط .1986 2 1985 هذ 1اعأع سمه وزع سراد 
01 65515كلهلا ‏ 051016[ طعندوءدع1 عتطموجع ممرء10 له 
.قأأء 115 ط36 1/1255 


لدوعاعم1مطءنزوط .(1991) ..آ ,ستقساعاظ 2 ./الث ر,كتطهط10 .70 

-615]ق0153 عط : 01535162 06 ععلة/7 غطا 11 غصعسنتدمس1 

بلكتاءالناظ لتمعاعم[مطءووط .مرتطمدمت6داء 1‏ عع10مطغدممطعنؤوم 
.384-399 ,(109)3 


مطة 'جاتعطاععم5 .(1991) ...ا ,م10301050[ > .8.ل ,رتععساة .71 

95 .,.(.05ع) 32315105[ .1.5 2 810231 ذم هآ .لأعهدودع1 ددعناد 

21561514[ 12اسنامن) : علره 2 بتاعا .(36-47 .مم) عماممه لقة 
5و2 


015 50201 506131 عماج1[1ط1/0 .(1986) .5 ,2منزم50[1 .72 

5 320 1131112013 ,(.80) ترعاع11 .0.1 8[ .5تعاكة015 01 5ءطتنا 11 

اعة1-تعمستحظ : عاتملا برعا ,(232-263 .مم) ,11 .701) ععلوج 
21115١‏ 


01 102113662655ممخ .(1990) .1[.©) ,مستصة0 2 .5.10 ,5010005 .73 
.01501506 51655 20555311102116 101 116232 1051/1-17 عطا 
1-1 ,31 ,لإتأقتطاءنزوط علكاممعطاء ةصده 0 


0010 


متآعةططأء115 يك .آ[..آ ركستلطام8 :8.8 بطاتددة .5.12 بقمصدماه5 .74 
- 01535165 01 11601301 2 35 للتعدة[مكما لو50 .(1987) .8.1 
1092-12 ,17 ,.[مطعلزة2 50131 .أممط .ل .ذ5وعتاد 0ع16لم]1 


لك ب ,23112685) .1 ,3565 1لعم00 .ل ,1لاه500615 :.[ بللعقمع 501‏ .75 

عط : لاع10مصطوعا 2:0005جقط 01 ك5أع ةمس .(1987) .11 ,تتتامظ 

01 615157 تلآ 5126 ,1-ل/118 عستاممادء 5ه مأععله [13عه5مطء:55م 
.لامقطلم يلزه" ج11 


12ل 25113002 لمة عقةء1 .(1970) .10.1.1717 ,كع 1[مشتماذ .76 
263-68 ,82 ,.آ[مطء259 [50018 .ل .2ع أم015 


-205 01 5وع تناد عط .(1982) .0ل ركععة:1 ع .ل.ل ,12105 .77 
7011 1062152108 قتتاء1؟ لتة عستالمقط :0005 ععأمدكتل 
.4-12 ,8 ,515655 1ن 01 13[1تتا0ل 


لذ : ممنتاوعل ‏ عستتو ماوومط (1986) .ل بتعمعطع11 .78 

لإعاع1" .0.1) صا .5ع11كل عنكناء بماوعل 501760عكتتنا 01 عع معناوع6025 

: 0516ل تاعلط ,(5-19 .مم) ,(11 .01) ععل/ 115 320 2تتتتة؟1 ,(.80) 
5 1/1326 -رع مسوظ 


8501 5 .ث2 ,0100م :1.10 ,متتتتقكطة .2.2 ,مسدتلة11 .79 
5010 عط 10 طع103مم3 106210650110108163[1ع:55م ثى .(1987) .0.0 
.99-12 ,15 ,.[مطاء:255 .متتستصم0ن) .ل .01535165 01 


طتلوقعط 0ة 55655015 ,و65 كا؟ رومامهم) .(1985) 717281 راعع70 .80 
.1129-5 ,13 ,نوع 1010[طمطء:زوممتتاءاظ .6000560162665 


غ101 : عاجهل" بنجعل! .0108655 هآ و1076[ .(1986) .1 رعاتط11 .851 


© 


(1988) .2 ,يعدم م83 2 .5.10 ,اممام1ه50 :وآ ,ك5صطتة1111ا .82 
ع لمعته 165 1216836018 : 015351615 21151311 165626102م اكتقساعط 
730-739 ,43 رأ5اع010لطء:2553 مدمع اماع سم .ع16ماع12م 


: 5تلةع18 3110 531051011231102 ,1303لتة11' .(1989) .2.ل ,177115083 .83 
310 165631 ,/015ع11 10 22210301 1121681211976 حل 
.615 15أطنا2 أعمة1/ط!-جع مستحرظ : علره لا بجع لظ . /امرووعطا 


ذه (1985) .5.1 ,«مكتطول يي 1171.1 بطاتددذ .1.2 ,دمك1ك/لا .84 

0.1 12[ .5متامع 1501/0ناد 92210115 01 32315515 212106 متتامء 

: 16و20 بتعآاط ,(142-172 .مم) 0150106 ذ5وعط5 ,(.50) برعام1م 
1ن" اأعمها/!- تع تسمظ 


5 0صه باذ اط أ وملأمأعوع0 طأمعلما مق 5أمعدع/م لإليذاد غ15 
ل أققع|اآأمواة .دملأقعبلع أه اعيعا عطا طاأب إعاأهدم ومدعهما 
بجع 'قطواط 3 ودالزامطة 5أمع0بنا5 للأأواع/اأمنا غطا طأتنا لعن/امم معنا 
556 3 م1 باه 2 وواعوع6م7© قأضع0لأ5 51206 /لقامعمعاع عطا مه 
عع 06 

لاط معاععتاع عور عععللا عاممعم لع قم عطا أهطا 0للام1 ك5قلزا ]| 
731 عط 1 ./3ض0ل0[لانا/اع نزول اللا لمق بعاأوداة عط طأااللا 31500مثرمه نأذ[ط 
اعلاع| مملامهع: عطأ أه ع5وعع08 عطا م1 /إاأ/اناأكمع5 ععمم لعلزامراة عاممعم 
أقطأ 5و3اطا 31/010 10 لمع لزعط! .عام60م دا أععرعامأ 5ه |٠055‏ عط 0مة 
أ طعتطنةا بأعقنأ305 عه مققائط عط غز تعطاعطنلا كامعلاع امتهم عط مأقانالسلاك 
.قأطعلاع ع5عطأ أ ممتاععاامعع؟: 3 لمة /موأاه5 ج م1 0دع! ااأبلا ممع عط 

نامو 306 غ2 ععع/لا 1 أ-لإامع/لة لمق لأمعلط مععنيةط عاممعم 
اقعءأوهماماءلزةم أقطا 0عادعلاع: 3150 لإلنناة 156 .1510 ]0 5أعع]]ع لعللاملاذة 
2 5 2150 05 وؤبقه عط©ا نعطلا لعهقمعمهص!ا عاممعم ممصن 5عل15520ل 


لضاعط تولاط 


ال 1ك 


مم ((5151) ع,عل0 هذا 55ع51 20503003116 طأأبنا ودالقع0ا 
ملقم عط أه عمه 5 زاءأنا آه أمأمم أقمهتأهعنال6 0 أزاءه50 ,اأقعزوه|ماملاوم 
أه ععموأاقنععم عط طأأنلا ذ5اقع0 3150 لإلننأة عط! .لإاللأ5 عط 0 003/5 
عط عدص اممعاع0 أهقطأ ماع18 وماممقانعلاه عطا ,5اعع7أة ر5عم/ 15 إلأودام 
اوه50 ممة ,أقعأوهامطعلاوم ؟ه 5عم/ هطا رقاعع1ع عد5عط1 04 ععروه0 
أمععع أل وطا عصة ‏ ,2150 طأاننا 355065160 3668 طءلطاةا 5مرعاطم:م 
وماععةآدة عطا ممع هأ وعأمقمعطا عاط أأناك طاتنزا مملأمعلاعمم 01 5عمأوع5]21 
.21510 رمآ وما ]اناوع, 

:0 أقعتأعرمعطا عطا أمعوععءم م16 لعأثم ]ًا لزالمه أمص 15 لإاقبلاأة ع1 
8 وصاععاامه 05 200855م 156 015015565 3150 ١]‏ أناط ,0313 ١ق1أممرعة‏ 
5501860 5قعأممرم عطا ممة ,(ا15 2 آه قعصعاهلاع,م عطا 16 أمهناعاع 
رمملأورعطزا معطا ععاقة برالهاءععمةع بزاع أهه5 تالك/لانكا عط ما عممع أذ اع 15 طاا/لا 
8 طعراة 10 وععذناقه عطأ ورأةة3556 3150 0م 

]10 عطا صم لغاععاء5 عبعننا عاممعم 6268 07 عأاصصوة م 
عط ,م1 وم5لاقه ‏ لأقك هعطأا أهقطا لعلنامطةه 5اأالسوع عط1 .3]100انام0م 
3ك عط لاط لعلذاه|ام؟ موزأو5ع:300 (أ230!ا عط 1/55 5 1 ط أن عموعاهناعم 
05 عورعرع01 أحمقع أ أصوأة 3 وماللامطك لإلأطنامه أأعط) وداأا5هه! 01 

3 (ا2[5 لعممعوعلعمهة 5أضعلنلأة أقطا 0ع1هم/اع 3150 لإلبلاة 1586 
عأعطا 360 ملادة مطبلا 5دععلإوامطع أمعممعلامو عطا مهطا عأ3 ع)عطولط 
وذعط أه عالراى ع]أ| عط ودنقععط لإامتقم زاعنعا ععبلاها 2 ره 5ونارع]اناة 
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